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SANITÀ
D’ECCELLENZA

■  AIOP / Impegno costante

La salute, gli italiani e la libera scelta

Le strutture sanitarie private accreditate 
dell’Emilia-Romagna prestano assistenza 

sia ambulatoriale sia di ricovero, completan-
do l’off erta dei servizi pubblici sia per quanto 
riguarda l’attività programmata sia per quella 
d’urgenza. Con orgoglio difendono e auspica-
no di poter consolidare questa presenza a fa-
vore di un sistema sanitario pubblico integrato 
che per sopravvivere ha bisogno di un apporto 
qualifi cato dell’imprenditoria privata.
A pieno merito però le strutture sanitarie pri-
vate dell’Emilia-Romagna hanno acquisito il 
titolo d’ospedali privati a coronamento di un 

duro lavoro di crescita qualitativa. Fino agli 
anni ’80 infatti hanno svolto un ruolo margi-
nale, a volte di supplenza, prevalentemente in 
settori di modesta rilevanza medica e chirur-
gica.
In una regione che da sempre tendeva a privi-
legiare il ruolo pubblico  l’Aiop Emilia-Roma-
gna, ha ritenuto che fosse giunto il momento 
di accettare una sfi da più alta per i propri soci, 
quella della competizione sulla qualità nella 
piena consapevolezza che i cittadini e le au-
torità di governo avrebbero apprezzato questa 
crescita.

Ospedali privati: una risorsa 
preziosa al servizio della regione
La Sanità Privata emiliano-romagnola dal 1980 ad oggi: un per-

corso di crescita e affi  dabilità istituzionale

Per gli imprenditori della sanità privata non è 
stato certo facile rimodulare sul piano edili-

zio ed organizzativo tutte le  strutture tenendo 
conto delle esigenze della medicina moderna 
tesa ad armonizzare una chirurgia meno inva-
siva e sempre più sofi sticata con breve degenza, 
nonché l’aumento dei ricoveri di lungodegenza 
e riabilitazione. Altrettanto problematico è stato 
superare le diffi  denze reciproche con l’Ente re-
gionale nel momento in cui l’evoluzione legisla-
tiva, a partire dal 92 (Dlgs 502/92) fi no ai giorni 
nostri e passando per i vari provvedimenti ema-
nati nel tempo, fi no al Dlgs 229/98, ha imposto 
una rivoluzione culturale con l’introduzione 
del sistema a Drg, che sostanzialmente signifi ca 
svincolare la valorizzazione delle singole presta-
zione dalla durata della degenza.
Ciò ha comportato una serrata attività nego-
ziale dell’Aiop ,nei confronti dell’Ente Regione 
e, sempre più negli ultimi tempi, delle Aziende 
Sanitarie Locali registrando ampie convergen-
ze di valutazione che hanno portato ad inserire 
il segmento della sanità privata, a pieno titolo, 
nel sistema sanitario nazionale. La continuità 
dei rapporti, ai quali vanno aggiunte le normali 
occasioni di incontro istituzionale, ha sviluppa-
to e accresciuto un intreccio di buone relazioni 
e di reciproca fi ducia come in passato non era 
mai accaduto. Il ruolo di controparti era vissu-
to infatti, fi no alla metà degli anni ‘90, come il 
rapporto tra autorità e sottoposti, o meglio tra 
istituzioni della politica e delle amministrazioni 

e soggetti esterni o addirittura estranei, sia pur
concessionari di pubblico servizio. Non che tali
connotazioni siano esaurite o non più attuali,
ma è certo che l’atmosfera d’oggi assomiglia di
più ad una “partnership” vigile e consapevole
che a una “sottoposizione diffi  dente”.
Il merito non va però ascritto, tutto e solo, a
questioni di metodo o ad occasioni d’incontro
per mettere a punto strumenti negoziali. Ha
contato molto invece, e non in modo secon-
dario, l’accreditarsi presso le istituzioni come
una controparte che sta al gioco, che chiede
di meritare la fi ducia e che, in prima istanza,
non sopporta più discriminazioni fondate più
sulla veste giuridica del gestore (privato e quin-
di “speculatore”) che sui risultati della propria
azione (pubblica e quindi “sociale”).
Potrà sembrare tutto sommato semplicistico,
ma ciò che nel “metodo” ha giocato un ruolo
nell’accreditamento della immagine del com-
parto privati come contraente affi  dabile è stato
proprio l’eticità dei comportamenti degli opera-
tori, divenuti, da pedine esterne con forti rischi
di marginalità e d’emarginazione,  attori di un
sistema abbastanza integrato: lo stare ai patti,
non rifi utare i controlli, indirizzare la produ-
zione verso i fi ni comuni, il rispetto dei budgets
(quantomeno in via tendenziale) sono i conno-
tati di un comportamento che con gradualità e
senza fughe in avanti ha permesso di raggiun-
gere risultati notevoli e anche economicamente
rilevanti. 


