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Per riparare ai gravi danni sociali ed economici causati dalla pandemia, I'Eurppgehaiato il proprio
bilancio pluriennale 2021-2027 con un programma di finanziamento straordinalégt (beneration EU
(NGEU) conta infatti una quantitd complessiva di risorse pari a 750 miliardi di euro, dei quealaolt
meta € costituita da sovvenzioni (390 mird €). Il NGEU non & solamente un ammontare cospicuo di
risorse, ma piuttosto uno strumento programmatico di ripresa economica attravéEarepa intende
dare forma ai pilastri cardine della propria visione strategica per il futarsizione ecologica,
trasformazione digitale, coesione sociale, territoriale e di genere taressienibile ed inclusiva,
politiche di sostegno per le nuove generazioni, salute e resilienza istituzionael[dlproposte per
'impiego delNext Generation EU per la sanita presentate in questo articolo sono frutto di un lavoro
collegiale che ha visto la partecipazione di numerosi accademici appartendeti@didgferenti: Eugenio
Anessi Pessina e Americo Cicchetti per I'Universita Cattolica; ked&pandonaro, Barbara Polistena e
Daniela D’Angela per I'Universita di Tor Vergata; Cristina Masella pBolitecnico di Milano; Giuseppe
Costa per I'Universita di Torino; Sabina Nuti, Federico Vola e Milena Vainietdigp®cuola Superiore
Sant’Anna; Amelia Compagni, Giovanni Fattore, Francesco Longo, Michela Bobini, Fraieda,
Claudio Buongiorno Sottoriva per I'Universita Bocconi. L'analisi e la definizione getiposte hanno
beneficiato delle competenze complementari presenti nel gruppo di lavoro, capate pedtrire una
visione di insieme al contempo organica e multi-prospettica.] .

Il nostro Paese ha fatto propri questi i principi fondamentali attraverso I'eratnoeadelPiano nazionale
di ripresa eresilienza che prevede I'impiego di 191,5 miliardi di euro, ovvero 'ammontare massimo che
I'ltalia puo richiedere nell’ambito del NGEU, suddivisi in 68,9 miliardi di sovvenzioni e 12Ri& dn di
prestiti. A queste risorse vanno poi sommate quelle rese disponibili dal programnaanziicimento
REACT-EU (13 miliardi di euro), pensate per il brevissimo periodo da spendere negli an2i02®1-
secondo normative europea e quelle derivanti dalla programmazione nazionale aggiuntlvéotido
complementare, che ammonta a 30,64 miliardi di euro). La disponibilita complessivardetiBulta
quindi di 235,14 miliardi di euro. Il Piano si articola in sei Missioni e tra queste, ldoNkEsS, a cui
vengono assegnati in totale 20,22 miliardi, € quella dedicata alla sanita e si artit@ecomponenti
principali: da un lato il potenziamento dell’assistenza territoriale tedaicreazione di nuove strutture
(come Ospedali di Comunita e Case della Comunita), rafforzamento dekazaistomiciliare e lo
sviluppo della telemedicina; dall’altro la digitalizzazione e il rafforeata del capitale umano del SSN
attraverso il potenziamento della ricerca e della formazione.

Piu del 60% delle risorse complessive del Piano e rappresentato da prestiti crengmaselle
generazioni future: questo determina una grande responsabilita collettiva suita priedogiche di
spesa e di investimento. E necessario infatti che queste risorse vengano impiegate efficace,
garantendo un effettivo sviluppo di lungo periodo, che generi crescita economica e sociale genera
modo che quest’ultima permetta di sostenere e ripagare il debito contratto. Questoapeteasolamente
se, anche per quanto riguarda I'ambito Salute, si inizia ad intendere il terminemewstn senso lato,
considerando non solo gli aspetti di natura infrastrutturale (tecnologie medichéa gdillz etc.), ma
anche e soprattutto prestando attenzione a cido che oggi manca in termini di ridisegrearakdgstiche
dei servizi , reingegnerizzazione dei processi e sviluppo di competenze tecniedistpba necessarie
ma oggi insufficienti nel SSN (ad esempio in campo manageriale, in ambito digestlerstrdélure
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intermedie e territoriali, nell’area digitale e IA, di data analysis, di HlA.). In questo senso, le riforme
contenute nel PNRR, certamente quelle a tema Salute, ma in generale anchepegiteadle altre 5
Missioni, vanno intese come: (a) interventi trasformativi dotati di una visione éiriesicapaci di
incidere positivamente sul tasso di crescita socio-economico del Paese; gbinent su cui
sperimentare nuove forme di progettazione e gestione dei servizi (si pensi alie [igto-production
individuale e di coinvolgimento della comunita applicabili in sanita), che mirino al rinrewardel SSN
nel suo complesso; (c) progetti organici inseriti in una cornice programmatica cHenisea@anche le
logiche di monitoraggio: affinché gli interventi producano effettivo valore aggiunto, & necasksti
predisporre un sistema di monitoraggio degli outcome coerenexente definisca gli obiettivi e le
metriche di valutazione, che itinere controlli lo stato di avanzamento dei progetti e preveda dei
meccanismi di aggiustamento e @xgost verifichi il corretto raggiungimento degli outcome prefissati.

Riteniamo queste condizioni fondamentali perché le risorse stanziate con il BhNdR€bnsistente parte
delle quali a debito, portino ad un SSN rinnovato, capace di garantire sviluppo sociale ed economico e
pronto a soddisfare i bisogni di salute anche delle future generazioni. Il gruppo di cui taparden che
comprende accademici e ricercatori di economia e management della sanitiisd @er riflettere sulle
modalita con cui le risorse dovranno essere investite (la governance, il monitoragpastilaane dei
fondi tra regioni) e sulle priorita per realizzare i miglioramenti auspieatil SSN. L'invio del PNRR alla
Commissione Europea e certamente un momento di cruciale importanza, ma maoit#spsvi, non
solo operativi ma anche di ripartizione delle risorse, sono ancora in discussione. Daltjuesdipende
I'effettiva capacita del PNRR di generare la forza propulsiva per la ripgeshe nel settore della salute.
Di seguito riportiamo le proposte attuative che abbiamo elaborato sulla governandpatsutielle
risorse previste dal PNRR per il SSN.

Il modello di governance per I'attuazione del PNRR e quindi l'utilizzo deNexd Generation Fund per

il Servizio Sanitario Nazionale deve tenere di conto di almeno due fattori. || pgoerdea la forte
dinamica di decentramento che vede protagoniste le Regioni, le quali svolgono un ruolo attivaved incis
di capogruppo del sistema delle aziende sanitarie del SSR. Inoltre, proprio sul piandaeggttene
negli anni si siano raggiunti numerosi punti di convergenza, permangono forti eterogeneitéirdterm
assetti istituzionali e organizzativi, produttivita, mix professiometiformance finanziarie, sanitarie (di
attivita e di esito) e di competenze manageriali accumulate che potenzeapo&ebbero impattare
negativamente nel raggiungimento degli obiettivi definiti dal PNRR se non attentaropsigerate e
valorizzate. Inoltre € necessario considerare che il finanziamento europeo impoizeantetemporale
relativamente breve: i fondi che arriveranno dall’Europa dovranno infatti esserergpe$ anni. Questo
comporta non solo che i progetti e le riforme da finanziare debbano essere convincenthagdglz
Commissione, ma appare evidente la necessita di definire una progettaziongapecuni misura,
costruire pianificazioni regionali, attuare le politiche nelle singole azieardtage locali, cercando di
creare convergenze e apprendimento di sistema, in modo che anche i contesti regionaliigiaaebol
parte di un processo dench-learning progettuale e attuativo.

La nostra proposta di governance nell’ambito del processo attuativo del PNRR preveueigooento
immediato di tutta la filiera istituzionale secondo un processo sincretico cliénzooromenti piu
centralizzati e altrbottom-up di decision making (Figura 1).

Figura 1. Modéello di gover nance multilivello
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In un primo momento, il livello centrale, di concerto con le Regioni, dovrebbe definire atibnte
dell'impianto generale del PNRR, una direzione strategica piu puntuale dettaglidinde lguida e le
visioni attuative per ogni macro-obiettivo e definendo gli indicatori di outcome, nonchévi telaet,
che avranno uno standard nazionale, ma anche inevitabilmente rilevanti contestaalirzgonali, visti
gli ampi differenziali delle baseline di partenza. In questo modo, le risorse aéisE®sizione per ogni
direttrice strategica saranno facilmente allocabili ad ogni regione secondo cemmew® di riparto che
consideri, oltre alla quota capitaria, una valutazione dei gap o degli obiettivi sowtarstaegionali
rispetto alla singola linea di intervento.

In un secondo momento, ogni Regione produrra un piano contenente le indicazioni programmatiche per
proprio territorio rispetto i macro-obiettivi evidenziati dal PNRR. Nellawst del piano regionale, vi

deve essere coinvolgimento e concertazione bidirezionale tra Regione eazieadie sBnitonseguenza,
coerentemente con quanto emerge dal PNRR, la governance del processo attuativo devra esser
multilivello su tutta la filiera del sistema con un importante lavoro di supporto e saorento da parte
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del livello centrale, inteso come Ministero della Salute e i suoi centri di cengae(Agenas, ISS, AIFA
etc..). Riguardo I'allocazione locale delle risorse riteniamo necessarie Blegioni possano spostare i
soldi da un macro-obiettivo all’altro garantendo percolapliance e il raggiungimento degli outcome. In
particolare la riallocazione regionale da un silos all'altro & da osseraapsefolmente se vi sono ingenti
gap da recuperare o ambiziosi obiettivi sovra standard rispetto ad un determinato fidberweinto del
PNRR. Ad esempio, e noto che la Regione Lombardia ha una offerta di RSA importante e d@ra me
nazionale e una carenza di Case della Comunita (PREST nel linguaggio regionale) e quindi una
deviazione dall'allocazione dei silos del PNRR pu0 essere sostenuta se i miglitrdi outcome
programmati sono coerenti al fabbisogno sanitario osservato. Un secondo esempio sono le regioni
meridionali che registrano spesso un eccesso di piccoli e medi ospedali e una cadfebzaalrebbero
utilmente investire maggiormente su questi ultimi.

| singoli progetti che compongono il piano regionale dovranno essere sottoposti a logabeetdi
evaluation in termini di HTA e costo-efficacia, in modo tale da garantire la loro sostéhibifattibilita
intrinseca, oltre alla loro coerenza alla programmazione regionale generalesté gro@osito €
essenziale individuazione di un arbitro terzo eard di tecnici) che valuti i piani regionali, solleciti
chiarimenti, richieda correzioni al piano e rinvii I'erogazione della parte detiese per cui sono
necessarie modifiche. L'obiettivo del board non e quello di selezionare o scartaré,praget
contrario, di sostenere tutte le regioni affinché siano progressivamente in gradioalied proprie
proposte fino a renderle tutte costo-efficaci e coerenti ai fabbisogni regiobalard continuera la sua
attivita durante i 5 anni di implementazione prevedendo valutazioni in itinere, fatelzia alla verifica
del raggiungimento di target e obiettivi intermedi e quindi all’erogazione di partendeziamenti, sia
alla possibilita di riparametrare gli investimenti tra le diverse lineggituali interne alle singole regioni,
0, in casi estremi, tra diverse regioni, ove necessario per non perdere i finanziamenti

Riteniamo che la possibilita di acquisire competenze sia fondamentale aldexeudiire il
raggiungimento degli obiettivi. Di fatto il PNRR prevede che le Amministrazionialerné Regioni e gli
enti locali possano beneficiare di azioni di rafforzamento della capacitéangstrativa attraverso due
modalita principali. La prima prevede I'assunzione di personale esperto a temparoter
specificamente destinato alle strutture preposte all’attuazione delkgive del PNRR, dalla
progettazione alla concreta realizzazione. Mentre la seconda prevedeckdicgstegno da parte di
esperti esterni appositamente selezionati, al fine di assicurare ldacedefficace realizzazione dei
progetti ed il raggiungimento dei risultati prefissati.

In sintesi, il fine del modello di governance proposto € che le risorse siano effetiigaapese e che tutte
le regioni riescano a raggiungere gli outcome desiderati. Con la stessa finalitagmapdnseguito un
meccanismo di riparto dei fondi del PNRR, che tiene conto della natura regionalstaddh italiana e
che si basa sui principi di equita, meritocrazia, incentivazione e convergenzadBeetguesti principi,
dovranno essere considerati cinque criteri di riparto (Figura 2), che vengono operazibmasipecificati
diversamente per ogni filone del PNRR e che andranno a definire 'ammontare di speatodes
ciascuna regione:

1. La quota capitaria, che e gia parte integrante del sistema di finanziamensawigdlaOgni regione
dovrebbe, quindi, ricevere una parte dei fondi in base alla quota di popolazione residente Irispetto a
totale nazionale;

2. La capacita dei piani regionali di garantire convergenza nella dotazione infugakeutegionale
rispetto ai target nazionali;

3. La previsione nei piani di sinergie interregionali, come iniziative congiunte o supporto e
integrazione tra SSR;

4. La rispondenza dei piani strategici regionali rispetto alle priorita individuatella nazionale;
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5. La verifica del raggiungimento dei risultati regionali programmati, durante ogni fase
dellimplementazione. Quest'ultimo criterio deve essere declinato inrtedmbutcome piuttosto
che di output. In altri termini, € necessario prevedere, per ogni linea di intervento, gliaridibe
rendono l'intervento misurabile e gli associati target per valutare il succagsamdeE cosi, un
intervento sui piccoli ospedali, ad esempio, potrebbe prevedere come indicatore la quada di unit
operative per stabilimento che rispetta gli standard di casistica minimatandal DM/70. Un
piano regionale, di conseguenza, dovrebbe indicare il valore atteso dell'indicatoré@edsce

termine dei cinque anni previsti dal PNRR e gli step di miglioramenti progressivi anaorzein
itinere.

Figura 2.1 criteri di ripartizione nei distinti filoni del PNRR

CONVERGENZA ALLINEAMENTO DEGLI SUCCESSI
QUOTA CAPITARIA INTERREGIONALE SINERGIE OBIETTIVI STRATEGICIDEI |  IMPLEMENTATIVI
DOTAZIONE INTERREGIONALI PIANI REGIONALI ALLE (% raggungimento farget
INFRASTRUTTURALE PRIORITA NAZIONALI stalgio)

| 5 criteri devono essere applicati con pesi diversi nei distinti filoni del PNRRnAfiloni (es. strutture
intermedie) richiedono maggiore attenzione alla convergenza nazionale, percherdazhffstrutturali tra
le diverse regioni sono oggi troppo ampi. Altri filoni, come ad esempio la digitalizzaziggerscono
una distribuzione potenziale piu equa, in base alla popolosita delle regioni, con una grandellenfasi s
capacita di definire progetti con rilevanti outcome innovativi.

Una formula trasformerebbe questi criteri in un’allocazione teorica per ogoneggirevedendo pesi
diversi di ciascun criterio per ogni capitolo di investimento. Come anticipato, in femendilizzazione
dei piani strategici, le regioni potrebbero decidere, nel limite della propriazilboe teorica, di investire
su alcuni filoni in misura maggiore rispetto alla previsione nazionale, muovendo le deons macro-
obiettivo all’altro. Questo tipo di flessibilita permetterebbe alle regiomiaistire negli ambiti
politicamente prioritari e tecnicamente raggiungibili ed eviterebbe di atikzzsorse per progetti lontani
dalle priorita regionali o complessi da attivare nell’orizzonte temporaleNiRRP
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Come gia evidenziato, I'erogazione di parte dei fondi sarebbe influenzata dallaadpeigiscuna
regione di rispondere alle sfide poste dal PNRR, sia in fase di progettazione clednmplasentativa,
occorre pertanto inserire rapidamente le regioni con risultati non allinesgispléttative in un percorso di
supporto e sostegno, volto al raggiungimento degli obiettivi prefissati.
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