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“Cretlamoun TripAdvisor degli osped:
cost1cittadimi potranno scegliere I ecce!
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Iministro Lorenzin: “Serviraanche arazionalizzare lerisorse. Datisanitarionline”

fpregindizi i futuro

Le obiezioni delle Dobbiamo confrontarci
Regioni? Dobbiamo  con1’Europa, prepararci
superare i pregiudizi, al futuro: siamonell’era
ilprogettosarautile  della trasparenza
anche per questo e degli open data

MICHELE BOCCt

ROMA — «Voglio creare il Tri-
pAdvisor degli ospedali italiani».
II ministro alla Sanita Beatrice
Lorenzin si butta sull'open datae
scommette: sara internet a sug-
gerire ai cittadini dove curarsi.
Comelavoranoichirurghidiquel
reparto? Sono efficaci le terapie
delloncologia della mia citta?
Quanto rischia una ricaduta chi
passa da una determinata medi-
cina interna? Tutte domande
che, insieme a molte altre, trove-
ranno risposta in un sito del mi-
nistero. Conterra una rielabora-
zione dei dati di tabelle e dia-
grammi piuttosto astrusi per ora
riservati a tecnici ed esperti. «Sia-
mo nell’era della trasparenza. Si
sa tutto di tutti. Non vedo perché
irisultati dellavoro degli ospeda-
lidebbano rimanere segreti».

Eicittadini, ministro, faranno
“recensioni” come sul noto sito
dedicato a hotel eristoranti?

«Inizialmente potranno espri-
mere pareri su aspetti comel'ac-
coglienza del personale, la puli-
ziadell’'ospedale, 'umanizzazio-
nedelle cure. Fargli direlaloro su
aspetti propriamente sanitari
piu delicato. Magari si potrebbe-
ro inserire i commenti di questo
tipo in sezioni che possono esse-
re consultate solo dagli addetti ai
lavori».

Partiamo dall’inizio: perché
vuolerendere pubbliciirisultati
sanitari degli ospedali?

«E il momento diavere pii1 co-
raggio ed essere trasparenti. Sia-
mo nell’era degliopen data e le
informazioni sul nostro sistema
sanitario devono circolare. I dati
esistono gia, bisogna solo ren-
derli consultabili da tutti, elimi-
nareipercorsifarraginosicon cui
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arrivanoalministero. Gliospeda-
lili trasmettono alle Asl, questeli
mandano alle Regioni e infine

vengono inviati qui. Lifaremoar-
rivare direttamente a noi per po-
ter aggiornare in tempo reale i

numeri sui risultati dell’assisten-
za ospedaliera, invece che pub-
blicarli con cadenza annuale».

Acosaservirailsito?

«Prima di tutto permettera al
paziente di decidere dove curar-
si. Dovra essere semplice da con-
sultare. Haiun problemaal cuore
eabitivicinoal San Camillo diRo-
ma? Online potrai recuperare i
datisullamortalita in quell’ospe-
dale per!’intervento di cui hai bi-
sogno. Se troverai un reparto mi-
gliore altrove, potrai decidere di
spostarti. Negli Stati Uniti esiste
gia una cosa del genere e si pos-
sono addirittura vedere gli esiti
del lavoro dei singoli chirurghi.
Ma il sistema ci servira anche a
capire il livello di efficienza delle
strutture, fara suonare dei cam-
panelli di allarme immediata-
mente, senza dover aspettare
dueotreannipercapirecheinun

certo reparto qualcosa non va. E
si potranno fare interventi di ra-
zionalizzazione: tagli di posti let-
to, o accorpamenti».

Mettere tutti i dati online fara
arrabbiarele Regioni, dasempre
restie a vedereiloro ospedaliin-
seriti in una classifica.

«Non devono ragionare in una
logicadibuonie cattivi, lavaluta-

zione serve a migliorare i sistemi
sanitari, non a innescare una
competizione. Tra I'altro questa
sorta di TripAdvisor degli ospe-
dali potrebbe anche ridurre gli
spostamenti da una Regione al-
I'altra, soprattutto dal Sud al
Nord. Grazie ai dati online, infat-

ti, chi vive nel Meridione potreb-
bescoprirecheunastrutturavici-
na a dove vive ha dati ottimi in
una certa specialitd, simili o mi-
glioridi quelle del Nord. Magariil
cittadino calabrese o pugliese ha
dietrocasaun’oncologiachefun-
ziona. Il sistema pud smentire
luoghi comuni e incentivare chi
non funziona a fare meglio. Sara
utile anche alivello europeon.

Inchesenso?

«Tra poco entrera in vigore la
legge Ue che permettera ai citta-
dini di viaggiare senza vincoli da
unPaeseall’altropercurarsi.Sara
importante comunicare la qua-
litadellestruttureitalianeachivi-
ve all’estero perattrarre i pazien-
tir.

Quando partirail sito?

«Prima possibile. I soldi non
sonounproblema perché cisono
software che costano pochissi-
mo pergestiresistemidel genere.
E poi per I'open data cisono fon-
di della Presidenza del consiglio
maanchenostriedil’Agenas,l'a-
genzia sanitaria delle Regioni».

Conlatesserasanitariaavrete
a disposizione anche i dati dei
pazienti. Di quelli cosa farete?

«Sitrattadiun’altrasfida, daaf-
frontare tenendo conto'della pri-
vacy. Far circolare le informazio-
ni sanitarie delle persone servira
ad avviare campagne di salute
pubblica, ad esempio di scree-
ning, oppure di organizzareiser-
vizi di assistenza e valutare I'ap-
propriatezza delle cure. Abbia-
mo un immenso data base sulle
condizioni di salute degli italiani
ma anche informazioni utili da
incrociare con altre. Penso a
quelle sull’esenzione del ticket,
che possono servire a fare con-
trolli sugli evasori».
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1.500

GLI OSPEDALI
Tra pubblici e privati

convenzionati,
gliospedali
attiviin Italia
sono 1.500

69 min
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LE GIORNATE
Atanto ammontano
le giornate di
ricovero in ospedale
fatte dagli italiani
inunanno

6,8
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LA DEGENZA MEDIA
Questo & il numero
dei giorni di degenza
(media) in un reparto
ospedaliero

per pazienti gravi

10,7 min

I RICOVER!

Questo & il numero
totale deiricoveri
fatti, ogni anno, nei
reparti ospedalieri
italiani

316mila
@ IPARTI

| ricoveri per parto
fattiin un anno
ammontano

a 316mila: sono
quelli pit frequenti



