
Audizione informale
“Disposizioni per il sostegno finanziario 

del Servizio Sanitario Nazionale”

Nino Cartabellotta
Presidente Fondazione GIMBE

XII Commissione, Affari sociali
Roma, 14 maggio 2024



• La Fondazione GIMBE è un’organizzazione non-profit 

indipendente che ha l’obiettivo di tutelare l’integrità della 

scienza e di ottenere il massimo ritorno in termini di 

salute dal denaro investito in sanità

• Le valutazioni contenute nella presente audizione sono 

espresse in assenza di alcun conflitto di interesse di 

categoria 
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Finanziamento pubblico SSN

• Passato

• Presente

• Futuro 



2010-2019: + 8,2 miliardi

2020-2023: + € 15,1 miliardi

Fabbisogno Sanitario Nazionale: trend 2010-2023



FSN e inflazione: variazioni percentuali medie 2010-2023

2010-2019: FSN +0,9%, inflazione +1,2%

2021-2023: FSN +2,4%, inflazione +5,2%



Finanziamento pubblico SSN

• Passato

• Presente

• Futuro
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Trend spesa sanitaria pubblica 2012-2027

Dati 2012-2023 da Ragioneria Generale dello Stato
Dati 2024-2027 da Documento di Economia e Finanza 2024





Media OCSE: 7%
Italia: 6,7%

Fonte: OECD Stat, luglio 2023

Spesa pubblica in % PIL



Media OCSE: $ 3.899  

Italia: $ 3.255

Fonte: OECD Stat, luglio 2023

Spesa pubblica pro-capite



Fonte: OECD Stat, luglio 2023

Trend spesa pubblica pro-capite 2008-2022



Fonte: OECD Stat, luglio 2023

$ 363 miliardi = € 336 miliardi in 13 anni



Variazioni percentuali spesa sanitaria pro-capite



Finanziamento pubblico SSN

• Passato

• Presente

• Futuro 









Across the OECD, the mean annual change in health spending in the 
base scenario is expected to be twice as high as the mean annual 
change in government revenues from 2023 to 2040 (2,6% vs 1,3%)



The annual average percentage growth in government revenues is projected 
to be particularly low in Greece, Italy and Japan at less than 0.3%.



Proiezioni Fabbisogno Sanitario Nazionale al 2030



Proiezioni Fabbisogno Sanitario Nazionale al 2040



PROPOSTE DDL

• Maggiori risorse derivanti dalla crescita economica

• Recupero di risorse dall’evasione/elusione fiscale 

• Revisione delle politiche contributive

CRITICITÀ

• Incertezze crescita economica

• Tempi non immediati per le azioni suggerite

Copertura finanziaria



• Negli ultimi 15 anni il SSN è stato definanziato da tutti i Governi

• L’incremento consistente e stabile del finanziamento pubblico è 

condizione necessaria, ma non sufficiente, per la tenuta del 

SSN: servono coraggiose riforme di sistema

• L’aumento di € 4 miliardi/anno nei prossimi 5 anni è 

indispensabile, ma non permetterà di ridurre il gap della spesa 

sanitaria pro-capite con la media dei paesi EU

• Per rilanciare il SSN è necessario un piano di investimenti e di 

riforme indipendente dall’avvicendamento dei Governi e da 

ideologie partitiche

Conclusioni



È indispensabile rivedere le politiche allocative del Paese perché 

senza un rilancio consistente e stabile del finanziamento pubblico:

• ulteriore demotivazione del personale sanitario con 

impoverimento del capitale umano

• impossibilità ad accedere alle innovazioni farmacologiche e 

tecnologiche

• addio definitivo all’universalismo

Conclusioni


