
.

Il direttore della scuola di Management della Bocconi analizza la riforma
«Ha senso, ora ci sono troppe aziende. Servirà tempo per capire se funziona»

«Per la Liguria è 
una  grande  
scommessa e 
sarà una fru-

stata per tutto il sistema re-
gionale. Per dire se funzio-
nerà o meno, ci vorrà qual-
che anno perché la riforma 
vada a regime». Mario Del 
Vecchio è professore della 
Scuola di direzione azienda-
le  dell’Università  Bocconi  
di Milano: viene considera-
to il numero uno e i direttori 
della sanità sono andati a 
scuola da lui.

Cosa pensa della rifor-
ma ligure?

«I  risultati  dei  cambia-
menti così radicali si posso-
no valutare solo a medio e 
lungo termine. La Liguria 
ha deciso di voltare pagina 
perché così il sistema non 
regge più».

È favorevole all’azienda 
unica?

«Ci sono pro e contro co-
me per ogni modello orga-
nizzativo. I vantaggi sono 
una migliore gestione finan-
ziaria ed economica e un 
maggiore controllo sulla ge-
stione. Inoltre il baricentro 
delle  responsabilità  viene  
spostato più in alto e le co-
munità locali, a partire dai 
sindaci hanno meno respon-
sabilità e un ruolo margina-
le: questo ha anche aspetti 
negativi. Faccio un esem-
pio, il sindaco di Imperia 
ora ha un rapporto diretto 
con il direttore generale del-
la Asl e, sulla carta, può dire 
la sua. Non sarà più così. Di-
ciamolo chiaramente...».

Cosa?
«L’accentramento  serve  

anche per tagliare i campa-
nili e nessuno potrà più dire 
che una Asl ha meno risorse 
di un’altra. E poi...».

E poi?
«Il fatto che la riforma sia 

stata annunciata è già un pri-
mo passo. Non dimentichia-
mo il fattore tempo. Il primo 
anno sarà molto complicato 
anche perché molti progetti 
si bloccano e ci saranno ten-
sioni a livello organizzati-
vo: le posizioni di vertice di-
minuiscono e ci saranno ve-
ti incrociati. Dal 2027 si ini-
zieranno a vedere i primi ri-
sultati, ma tanto dipenderà 
dalle persone».

In che senso?
«Le persone che dirigeran-

no l’azienda ospedaliera me-
tropolitana e l’azienda ligu-
re avranno un ruolo chiave: 

dovranno essere bravi a co-
struirsi le squadre, non vuo-
le dire scegliere i migliori».

Quali sono gli aspetti ne-
gativi di questa riforma?

«Le scelte centrali posso-
no non rispondere alle esi-
genze locali e l’azienda uni-
ca può far perdere il contat-
to con il territorio. I medici 

sono abituati a incontrare i 
loro direttori generali. Un 
primario dell’ospedale del-
la Spezia va dal suo diretto-
re se ha un problema: ci sa-
ranno tanti, come dite a Ge-
nova, mugugni».

Porterà risparmi?
«Non credo che Bucci ab-

bia fatto la riforma per ri-
sparmiare risorse ma per ra-
zionalizzare e spendere me-
glio le risorse. La centraliz-
zazione dovrebbe garantire 
il controllo di gestione».

Le esperienze della To-
scana,  della  Sardegna e  
delle Marche hanno dato 
risultati  contrastanti  e  
qualcuno è già tornato in-
dietro. 

«Le  Marche  volevano  
scendere a tre Asl, ma poi so-
no passati a una. La Sarde-
gna ha fatto avanti e indie-
tro per dimosstrare disconti-

nuità politica. La Toscana 
ha seri problemi di bilancio 
con tre aree vaste e quattro 
aziende ospedaliere e uni-
versitarie: forse ne avrebbe 
avuto di più con le vecchie 
Asl».

Lei avrebbe fatto l’azien-
da unica?

«Non lo so, conosco poco 
il sistema ligure, ma mi sem-
bra molto frammentato per 
le esigenze produttive. I di-
partimenti  interaziendali  
non hanno funzionato e ora 
la riforma prova a cambiare 
con un’unica azienda per  
tutta la Regione. C’era la ne-
cessità di una regia unitaria, 
vedremo se funziona. In ge-
nerale bisogna cambiare: se 
ho cinque Asl, ho cinque la-
boratori di analisi, ma or-
mai si deve ragionare a livel-
lo industriale e servono ser-
vizi molto grandi. I privati 
hanno un centro per milioni 
di prestazioni».

Ha parlato con Bucci?
«No, vedo che è deciso».
Bordon  le  ha  chiesto  

consigli?
«No, ma non è uno che im-

provvisa. Non so se ha atti-
vato le sue conoscenze».

Il San Martino rischia di 
perdere il riconoscimento 
di Irccs?

«Dipende, ma non è detto 
che sia a rischio».

Il ministero della Salute 
darà il via libera?

«Non è un cambiamento 
epocale come per la Lombar-
dia e non mi sembra che ser-
vano deroghe». —

© RIPRODUZIONE RISERVATA

IL DIBATTITO

Beatrice D’Oria 
Emanuele Rossi / GENOVA

Invece della “super azien-
da unica” immaginata da 
Bucci il centrosinistra pro-
pone tre “aree ottimali” 

(Ponente, Genova e Levante) 
per superare le attuali cinque 
Asl, ma anche un percorso più 
lungo di riforma che parta da 
uno studio dei bisogni della po-
polazione e dell’appropriatez-
za delle prestazioni sanitarie, 
un accordo con i medici di ba-
se, un coordinamento unico de-
gli ospedali genovesi, ma sen-
za fusioni e più centralità al 
ruolo dei sindaci. 

Sono i cardini, in estrema 
sintesi, della “controriforma” 
che i consiglieri di Pd, M5s, 
Avs e Lista Orlando hanno in-
viato al presidente della Regio-
ne. Bucci, dal canto suo, vuole 
chiudere la sua riforma entro 
la fine dell’anno e ieri si è pre-
sentato con l’assessore Nicolò 
e il direttore generale Bordon 
all’ospedale Villa Scassi di Ge-
nova, per un confronto con il 
personale della Asl 3.

I margini per un testo condi-
viso tra maggioranza e opposi-
zione, come aveva auspicato il 
governatore, non sembrano es-
serci, nei tempi che lui stesso 

ha voluto imporre sulla rifor-
ma: «Bucci e Nicolò si sono con-
centrati solo sul tema della go-
vernance, ignorando tutto il re-
sto, ma questa non è una rifor-
ma della sanità, è un’operazio-
ne di accentramento che depo-
tenzia i territori, infatti i sinda-
ci non sono stati coinvolti», 
spiega Andrea Orlando. «Sia-
mo d’accordo che vada rifor-
mata la governance, ma non si 
può affrontare un pezzo senza 
prendere in carico gli altri. Ora 
daremo il via a un confronto 
popolare nelle quattro provin-
ce sulle nostre proposte». La 
sintesi della proposta del cen-
trosinistra è affidata al vicepre-
sidente della commissione sa-
nità Enrico Ioculano: «Serve 
una valutazione dei  bisogni  
che non viene fatta dal 2014, 
bisogna rafforzare le aree ope-
rative  ottimali,  coordinando 
tra loro le aziende ospedaliere 
genovesi. Riportare l’edilizia 
ospedaliera sotto l’assessorato 
di competenza, realizzare una 
vera integrazione dei sistemi 
informatici».

Per il consigliere Gianni Pa-
storino «La riforma di Bucci 
serve solo a costruire una nar-
razione da portare a Roma, per 
dire  che  stanno  ‘fermando  
un’emorragia’ che in realtà ha 
creato  proprio  il  centrode-
stra». E il capogruppo del M5S 
Stefano Giordano in consiglio 

regionale  ha  chiesto  conto  
all’assessore Nicolò dei nume-
ri del bilancio: «Serve traspa-
renza, leggiamo di un buco da 
250 milioni di euro e non si sa 
come stiano le cose». Selena 
Candia, capogruppo Avs, pun-
ta invece il faro sul Gaslini: «So-
no a rischio i servizi essenziali, 
il futuro dell’ospedale pediatri-
co dipende dall'assegnazione 
straordinaria di 15 milioni».

Nel mentre, Bucci affronta-
va la platea dei lavoratori della 
Asl 3 al Villa Scassi insieme al 
direttore Bordon e all’assesso-
re  Nicolò.  «Non esisteranno 
ospedali di serie A e serie B. 
Con questa riforma si omoge-
nizzerà tutto il sistema. Se c’è 
un reparto sottodimensionato 
con la riforma saremo tassati-
vi», spiega Bucci. A cui viene 
chiesto del destino degli ospe-
dali Micone, Gallino e Collet-
ta. «Ci stiamo lavorando, non 
garantisco che li  metteremo 
dentro tutti e tre nell’azienda 
unica ospedaliera». All’incon-
tro anche il presidente dell’Or-
dine dei medici di Genova Ales-
sandro Bonsignore: «Si tratta 
di una legge in costruzione e 
serve carpire idee da tutti per 
tradurre poi la stesura definiti-
va della riforma. Ci vogliono 
garanzie sulla mobilità “coat-
ta” tra un ospedale e un altro: 
la mobilità deve essere volon-
taristica». — © RIPRODUZIONE RISERVATA

“
Mario Del Vecchio

““

La Liguria
ha deciso 
di voltare pagina
perché così 
il sistema
non regge più

Non esisteranno 
ospedali di serie A 
e di serie B, con 
questa riforma si 
omogenizzerà tutto 
il sistema

Servono garanzie 
sulla mobilità tra un 
ospedale e un altro, 
deve essere 
su base volontaria 
e non coatta

La riforma 
della governance 
della sanità 
non si può 
affrontare senza 
considerare il resto

“

«Una scommessa per la Liguria
Sarà una frustata al sistema»

L'INTERVISTA

MARCO BUCCI
PRESIDENT REGIONE LIGURIA

i partiti di opposizione bocciano il piano di riorganizzazione proposto dalla regione

«Sanità, la riforma Bucci accentra troppo
Tre aree e più voce a territori e sindaci»
Il centrosinistra: «Non parla di bisogni, ma solo di governance». Presidente e Nicolò a confronto con i dipendenti Asl 3 

Foto di gruppo davanti all’ospedale San Martino per i consiglieri di opposizione in Regione

ALESSANDRO BONSIGNORE 
PRESIDENTE ORDINE MEDICI GENOVA

I sindaci e i territori 
non avranno 
più potere 
Con l’accentramento
si tagliano anche
i campanili

ANDREA ORLANDO
EX CANDIDATO PRESIDENTE

MARIO DEL VECCHIO
PROFESSORE SCUOLA MANAGEMENT
UNIVERSITÀ BOCCONI DI MILANO
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