
Federalismo e livelli essenziali, 
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■ ❚ ❙ Premessa

Il 2011 dovrebbe essere l’anno di compimento della decretazio-
ne prevista dalla legge 42/2009 sul federalismo fiscale [Nicotra, Piz-
zetti e Scozzese 2009]. La complessità della materia, insieme alla fa-
tica, spesso mista a confusione concettuale e metodologica, che han-
no caratterizzato fino ad ora il raggiungimento di alcune sue tappe
fondamentali [Jorio 2011 a, 2011 b; Zanardi 2010, 2011], trova nel te-
ma dei livelli essenziali (Lep) uno dei punti nevralgici per quanto ri-
guarda la costruzione di un modello federale coerente con il dettato
costituzionale. 

Federalismo e Lep sono due facce della stessa medaglia: l’aumen-
to dei poteri dei livelli decentrati si accompagna necessariamente alla
garanzia della esigibilità dei diritti per la cittadinanza tutta, pena l’au-
mento delle disuguaglianze e quindi delle discriminazioni su base ter-
ritoriale [Nuovi Servizi 2008]. Parallelamente, la diversa articolazione
dei poteri tra “centro” e “periferia” si declina anche per le responsabi-
lità che i diversi livelli di governo sono chiamati ad assumersi, in un
quadro di correttezza amministrativa, nel garantire la riduzione/elimi-
nazione di tali disuguaglianze/ discriminazioni.

A compimento dell’iter legislativo della legge 42/2009 è previsto
che i Lep siano ri-definiti, in collaborazione con Regioni e Enti Loca-
li, con legge statale. Fino alla loro approvazione rimangono in vigore
quelli fino ad ora normati.
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La legislazione nazionale in tema di livelli essenziali è però lacu-
nosa (i Lep sociali – Leps – elencati nell’art. 22 della Legge 328 non
sono definiti nelle loro caratteristiche quali-quantitative, anche se, co-
me vedremo, vi sono diritti esigibili riconducibili a questo profilo) e,
quando presente, non certo aggiornata (basti pensare alla situazione
dei Lep sanitari (Lea), e al fallito tentativo di modifica attuato con il
DPCM 5 marzo 2007). Questa asimmetria inficia l’appropriatezza di
quelli socio-sanitari [Ministero della Salute e Conferenza delle Regio-
ni e PA 2010] e quindi dei Lea nel loro insieme.

Molte Regioni (e qualche Comune), dopo la riforma della Costitu-
zione (2001), hanno iniziato a produrre un proprio sistema di Lep so-
ciali e socio-sanitari, e/o hanno integrato quelli sanitari (Lea), non-
ostante a livello centrale le cose siano andate diversamente, pratican-
do di fatto una specie di funzione sostitutiva rovesciata rispetto a
quanto stabilito dall’art. 120 c. 2 Cost. 

La maggior parte di esse ha inserito nelle proprie legislazioni so-
ciali disposizioni appositamente dedicate ai Lep sociali. Spesso esse
prevedono un elenco di servizi e di prestazioni ricalcanti l’art. 22 del-
la L. 328 del 2000. In alcuni casi si occupano di dettare una discipli-
na dei livelli integrativi. Parallelamente, la scelta delle amministrazio-
ni regionali è in genere quella di procedere ad una più puntuale indi-
viduazione delle prestazioni essenziali attraverso lo strumento della
pianificazione territoriale [Dal Canto 2009; Avanzini e Stea 2010].

Non è la prima volta, come insegna per esempio la storia della L.
328/00, che gli enti decentrati anticipano e preparano le riforme na-
zionali. Così come non si tratta neppure di un fenomeno solo italiano
[Ferrera 2008]. Se in sede di riforma costituzionale si fosse tenuto in
maggiore considerazione questo presupposto, probabilmente la stessa
definizione dei Lep sociali avrebbe potuto fare qualche passo avanti in
più. Il fatto che lo Stato centrale debba coinvolgere le Autonomie nel-
la loro definizione compensa solo parzialmente questa lacuna.

Questo giudizio trova conferma nell’analisi giuridica comparata,
secondo la quale i 
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“federalizing processes, per dirlo con Friedrich, generano un doppio
ordine di processi di armonizzazione – omogeneizzazione (e quindi
tendenziale unificazione): quelli indotti dal “centro”, mediante rifor-
me legislative ed interventi regolatori diretti; ma anche e soprattut-
to i processi di armonizzazione frutto di cooperazione – collabora-
zione volontaria, per lo più orizzontale, che il “centro” si limita ini-
zialmente ad incentivare e registrare, ma il cui sviluppo appare fon-
dato sull’adesione volontaria dei soggetti coinvolti … e dello stesso
“centro” ad una governance congiunta delle politiche pubbliche di
settore. Una cooperazione volontaria ed orizzontale che tende quin-
di, col tempo, a diventare anche “verticale” e perciò a creare forme
di amministrazione integrata.” [Carrozza 2011] 

Sviluppare un progetto federalista senza valorizzare questo patri-
monio significa sprecare una rilevante risorsa in termini di know how,
competenze amministrativo-gestionali, consenso della cittadinanza, in
altri termini di buone pratiche che hanno dimostrato la capacità di
rendere (maggiormente) effettivi i diritti di cittadinanza. 

Il fatto di non averne tenuto sufficientemente conto può creare se-
rie ipoteche sul futuro del Paese, ovvero dello stesso impatto del fede-
ralismo fiscale. 

Mentre scriviamo rimane da completare l’iter della decretazione:
devono essere ancora approvati quelli relativi a risorse aggiuntive e
interventi speciali, armonizzazione dei bilanci, sanzioni e premi per
Regioni, Province e Comuni [Tosi 2011] e quelli già approvati rinvia-
no a una mole significativa di provvedimenti applicativi (se ne conta-
no una settantina).

La normazione inoltre, oltre che prevedere procedure concertative
nella traduzione del decreto sui costi standard regionali (D.Leg.
68/2011), stabilisce anche che una volta approvati i decreti mancanti
si avvii quello che tecnicamente si chiama percorso di convergenza
(art. 18 legge 42/2009), ovvero l’insieme di interventi che dovrebbero
portare a non penalizzare le realtà più avanzate e, al contempo, favo-
rire il superamento dei deficit strutturali che penalizzano quelle più in
difficoltà nella stabilizzazione dei Lep [Guerra 2011 a]. 
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Da aggiungere che sulla base degli accordi politici pattuiti duran-
te i lavori parlamentari e con Regioni e Autonomie locali, prima di al-
lora dovrebbero essere riviste secondo la cosiddetta “clausola di sal-
vaguardia” le dotazioni finanziarie regionali ridotte con la manovra fi-
nanziaria dell’estate 2010 di 4,5 miliardi, pena la riduzione delle fun-
zioni attribuite alle stesse Regioni. 

Il condizionale è d’obbligo. Se da una parte abbiamo che la Con-
ferenza delle Regioni ha denunciato, nella audizione con Governo del
13 luglio 2011, un taglio complessivo di risorse a loro disposizione di
16,372 miliardi dal 2011 al 2014 e, una volta a regime nel 2014, di
9,140 miliardi [Conferenza delle Regioni e delle PA 2011], dall’altra
sappiamo che con la manovra correttiva del 2010, nonostante si pa-
ventasse l’arresto del processo federalista, questo poi non è avvenuto:

“Per quanto dura e ingiusta possa essere giudicata tale manovra,
che ha ridotto EE.LL. e Regioni a lottare per la sopravvivenza, l’idea
di potersi sottrarre in futuro allo strangolamento centralistico gra-
zie ad una maggiore autonomia, non aggrava certo la situazione e
semmai aiuta a sopportarla meglio.” [Muraro 2010]

A questo si aggiungono alcuni impegni di revisione dei risultati
finali, concordati con l’opposizione in cambio di una astensione nella
approvazione del D.Lgs. 68/2011 [Jorio 2011 b], in merito alla defini-
zione del meccanismo perequativo del sistema delle Autonomie loca-
li, ai meccanismi di vantaggio per Comuni montani e isole minori, al-
la concessione della facoltà alle Regioni di modulare le accise sui car-
buranti. 

Un ulteriore argomento sostiene questa nostra valutazione. Le tur-
bolenze dei mercati finanziari e gli attacchi speculativi nei confronti
del nostro Paese, e non solo, stanno determinando una accentuazione
delle misure di stabilizzazione finanziaria così come richieste dall’Ue.
Tagli ingenti toccheranno la spesa sociale – i cui trasferimenti nazio-
nali sono già stati radicalmente ridotti negli ultimi anni (vedi tabella
seguente) – nonché quelle sanitaria, scolastica e previdenziale. 
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Fondi statali di carattere sociale (Bilancio di previsione dello Stato 2011 - milioni di euro)

22000088 22000099 22001100 22001111 22001122 22001133

FFoonnddoo ppoolliittiicchhee  ddeellllaa  ffaammiigglliiaa 346,5 186,6 185,3 51,5 52,5 31,4

FFoonnddoo  ppaarrii  ooppppoorrttuunniittàà 64,4 30,0 3,3 17,2 17,2 17,2

FFoonnddoo  ppoolliittiicchhee  ggiioovvaanniillii 137,4 79,8 94,1 12,8 13,4 10,6

FFoonnddoo  iinnffaannzziiaa  ee  aaddoolleesscceennzzaa 43,9 43,9 40,0 39,2 40,0 40,0

FFoonnddoo  ppoolliittiicchhee  ssoocciiaallii  ((**)) 929,3 583,9 435,3 273,9 70,0 44,6

FFoonnddoo  nnoonn  aauuttoossuuffffiicciieennzzaa 300,0 400,0 400,0 0,0 0,0 0,0

FFoonnddoo  aaffffiittttoo 205,6 161,8 143,8 32,9 33,9 14,3

FFoonnddoo  iinncclluussiioonnee  iimmmmiiggrraattii 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

FFoonnddoo  sseerrvviizzii  iinnffaannzziiaa 100,0 100,0 0,0 0,0 0,0 0,0

FFoonnddoo  sseerrvviizziioo  cciivviillee 299,6 171,4 170,3 110,9 113,0 113,0

TTOOTTAALLEE 22..552266,,77 11..775577,,33 11..447722,,00 553388,,33 334400,,00 227711,,11

Variazione % rispetto 

all’anno precedente -30,4% -16,2% -63,4% -36,8% -20,3%

(*) al netto delle spese obbligatorie per interventi costituenti diritti soggettivi [Misiani 2010]

A differenza di quanto sostengono autorevoli specialisti, ci pare
però che, proprio perché ci si trova in queste condizioni, sia urgente
completare il pacchetto di prestazioni conseguenti e coerenti con i di-
ritti sociali esigibili, quale elemento di rafforzamento del patto di con-
vivenza della comunità nazionale in tempo di crisi. 

Il secondo provvedimento che accompagna la manovra 2011 – de-
lega per la riforma fiscale e assistenziale – rappresenta, pur di fronte
a non poche criticità [Conferenza delle Regioni e delle PA 2011; Le-
gautonomie 2011; Anci 2011], alcune delle quali condivise e sviluppa-
te di seguito, un’occasione da non sottovalutare.

In altri termini, mentre sul piano tecnico giuridico possono esser-
vi ancora spazi per integrare o modificare i contenuti, o quanto meno
renderli coerenti con le condizioni di fattibilità di un quadro di livelli
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essenziali possibile, è sul piano strettamente politico che sono mag-
giori le incertezze.

Sulla base di tali premesse, il contributo si pone tre obiettivi: of-
frire un inquadramento delle diverse sfaccettature del tema, approfon-
dire le criticità sopra accennate, indicare alcune linee di lavoro di im-
plementazione della normativa al fine di ridurre tali criticità. 

Pur non potendo non fare riferimento alle diverse aree di welfare,
il punto di vista da cui ci muoveremo sarà soprattutto quello socio-sa-
nitario e socio-assistenziale.

■ ❚ ❙ Federalismo e ri-costruzione del (diritto di) welfare?

Dal punto di vista soggettivo, l’evoluzione del concetto di cittadi-
nanza (da collegamento di una persona con un territorio e, soprattut-
to, con un sovrano; a fonte del diritto di partecipare alla vita politica
del paese; a status composto dal diritto a condurre una vita dignitosa,
anche quando si è ammalati, o vecchi, o disoccupati ecc.) indica che i
diritti sociali hanno assunto progressivamente la stessa dignità, e dun-
que la stessa tutela, dei diritti classici [Campedelli, Carrozza e Pepino
2011]. 

La Costituzione italiana individua il suo fondamento nel lavoro
(art. 1), così come dedica ai diritti sociali disposizioni molto chiare: art.
4 diritto al lavoro; art. 30 intervento sostitutivo dello Stato in caso di
incapacità dei genitori; art. 31 tutela della famiglia e protezione del-
l’infanzia; art. 32, tutela della salute come fondamentale diritto del-
l’individuo e interesse della collettività; art. 34, universalismo dell’i-
struzione e la valorizzazione dei capaci; art. 36, diritto ad una retri-
buzione proporzionata alla quantità e qualità del suo lavoro e suffi-
ciente ad assicurare una esistenza libera e dignitosa; art. 38, vero e
proprio «diritto all’assistenza; solo per citarne alcuni. Da sottolineare
inoltre l’art.3, norma particolare visto la denuncia implicita e la re-
sponsabilità della Repubblica a rimuovere le cause della disuguaglian-
za, l’impedimento del pieno sviluppo della persona umana e l’effetti-
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va partecipazione di tutti i lavoratori all’organizzazione politica, eco-
nomica e sociale del paese. 

Sono norme rilevanti, in particolare oggi, sia per l’esplicita rinun-
cia di ampi settori politici e culturali a tale impegno di cambiamento
e trasformazione, che per il crescente rifiuto o l’indifferenza del/dei
valore/i che affermano. 

Nel nostro sistema costituzionale essi sono un principio giuridico
vincolante, non un’opzione politica variabile a seconda della maggio-
ranza parlamentare, e le politiche per realizzarli sono atti dovuti, sot-
tratti una volta per tutte alla negoziazione politica. Alle maggioranze
politiche è rimesso il modo di realizzarli, non il se realizzarli. 

L’affermazione del carattere puramente programmatico delle nor-
me costituzionali da decenni è stata superata anche nella giurispru-
denza della Corte di cassazione (oltre che della Corte costituzionale). Il
vincolo delle risorse è un fatto reale che vale per tutti i diritti, nessu-
no dei quali è a costo zero. Pensiamo a cosa costa la tutela dei diritti
di proprietà e delle libertà individuali. La questione non è, dunque, l’e-
sistenza delle risorse ma la loro allocazione, che, per la soglia minima
di ogni servizio costituzionalmente previsto, dovrebbe essere vincola-
ta (mentre è sul di più – e sul come – che si esercita la discrezionalità
politica). 

È un fatto poi che le scelte costituzionali in tema di diritti sociali
siano recepite e confermate anche da una molteplicità di testi interna-
zionali dotati di rilevanza giuridica anche interna (dalla Dichiarazione
universale dei diritti dell’uomo alla Carta dei diritti fondamentali del-
l’Unione europea) [Occhiocupo 2011]. 

In altri termini, i diritti sociali sono diritti costituzionalmente esi-
gibili. Prioritariamente ottenibili attraverso l’azione legislativa e quel-
la amministrativa grazie alle quali trovano pieno riconoscimento, –
garante è la politica, cui spetta il compito di approntare un (sotto) si-
stema sanitario, un (sotto) sistema assistenziale, un (sotto) sistema sco-
lastico, un (sotto) sistema previdenziale, ovvero un sistema di welfare
(sintesi dei diversi) adeguato –, tale esigibilità si può ottenere anche,
in via straordinaria, con la giurisdizione. Non si tratta di una ipotesi
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eccezionale. L’esperienza dei patronati dei lavoratori è, da questo pun-
to di vista, emblematica [Campedelli e Carrozza 2009]. 

La visione di insieme di principi costituzionali, norme ordinarie,
assetti amministrativi, procedure, che garantiscono l’effettività dei di-
ritti sociali si riassume e identifica nell’idea di diritto di welfare [Cam-
pedelli, Carrozza e Pepino 2010]. I livelli essenziali ne sono al con-
tempo esito ed indicatore, e il modo con cui si interpretano la sussi-
diarietà e i livelli tocca le radici e, conseguentemente, il se e il come
dell’esigibilità dei diritti stessi.

La modifica del Titolo V della Costituzione presuppone una plura-
lità di responsabilità e livelli amministrativi (il cosiddetto sistema mul-
tilivello), di attori espressi da diverse forme di governance (Terzo set-
tore, attori della democrazia partecipativa e della partecipazione am-
ministrativa), di modalità operative associate degli enti pubblici terri-
toriali, di forme di integrazione tra comparto socio-assistenziale, com-
parto sanitario (e socio-sanitario), politiche della casa, della formazio-
ne, del lavoro, ecc.

La sfida del multilivello e quella del federalismo fiscale dovrebbe-
ro però essere i corollari della riforma del welfare, non il succedaneo.
Senza una legislazione organica che, in attuazione delle norme costi-
tuzionali, generalizzi l’impostazione universalistica nell’accesso agli
istituti di welfare, fissando regole generali e procedure per la determi-
nazione di livelli essenziali, soglie di reddito e condizioni per la selet-
tività, il nostro sistema rimane incompiuto, non coerente col testo co-
stituzionale, arretrato rispetto ai bisogni e alle attese dei cittadini, in-
capace di rispondere alla loro richiesta di protezione e di sicurezza. 

Non c’è dubbio che se i Lep sociali non sono declinati in standard
e caratteristiche quali quantitative è impossibile esigerli e altrettanto
accade se essi sono giuridicamente sottomessi alle esigenze contin-
genti di bilancio e non, invece, elementi vincolanti nella costruzione
dei bilanci. Tale esigibilità diventa aleatoria se non c’è la garanzia di
disponibilità di beni/servizi/prestazioni, ovvero della funzione pubbli-
ca che deve essere garantita dallo Stato nelle sue diverse articolazioni
(sussidiarietà verticale) e sviluppata attraverso rapporti virtuosi con i
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diversi attori, anche di diritto privato, che condividono tale funzione
(sussidiarietà orizzontale). 

La sussidiarietà verticale e quella orizzontale, da questo punto di
vista, hanno valore nella misura in cui rendono effettivi i livelli es-
senziali, cioè fanno di una norma dichiarata un bene fruibile, un di-
ritto sostanziale capace di dare soddisfazione di un bisogno ricono-
sciuto vitale [Servizi Nuovi 2008], attraverso il quale vi sia la libertà
di vivere la propria vita e di scegliere come viverla [ Sen 2010, Nus-
sbaum 2007], ovvero si dia compimento al pieno sviluppo della perso-
na umana, secondo gli artt. 2 e 3 Cost.

■ ❚ ❙ I Lep: di cosa stiamo parlando? 

L’idea di livello/i essenziale/i, nel dibattito come nelle diverse po-
licies, a tutt’oggi è declinata e assunta con visioni e modalità alquan-
to differenti, come risulta anche dai contributi raccolti in questo nu-
mero di Oggidomani Anziani. 

La tabella che segue vuole offrire, innanzitutto, un quadro delle de-
nominazioni/definizioni presenti nelle principali norme a cui ci si rife-
risce quando oggi si parla di livelli essenziali in rapporto al federalismo. 

Da questa semplice descrizione si può intuire quanto la costitu-
zionalizzazione di essenziale abbia comportato tensioni e contraddi-
zioni, sia di definizione del contenuto che, insieme, nominalistiche
[Gori 2004; Bellentani 2005; Torchia 2005; Servizi Nuovi 2008; Cam-
pedelli, Lepore e Tognoni 2010]. 

Se già l’uso di termini quali prestazioni, azioni, interventi, servi-
zi, risulta spesso confuso, attribuire ad essi la qualifica di essenziali
non poteva non amplificarne la difficoltà interpretativa. La questione
non è di poco conto, anche per chi è convinto che la strada più cor-
retta sia quella di patrimonializzare quanto fino ad ora è stato fatto al
fine di poterlo utilizzare per superare i vari empasse emersi. In altri
termini si deve, conseguentemente, assumere che la patrimonializza-
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zione auspicata comprenda anche l’esplicitazione delle convergen-
ze/divergenze interpretative dell’idea stessa di livello essenziale. Ve-
diamone alcune.

In campo sanitario, il primo che in Italia ha definito operativa-
mente i propri livelli essenziali assistenziali [Dpcm 29 novembre 2001],
e che ha, per quanto discutibile [Innocenti 2009; Cantù 2010], impian-
tato un loro sistema di monitoraggio e di manutenzione [Ministero del-
la Salute 2007, 2011], essi possono assumere significati diversi: 

Nel nostro Paese si parla di livelli in diversi modi nel linguaggio co-
mune e nella normativa: “macro” aree di attività o di offerta (assi-
stenza sanitaria collettiva in ambiente di vita e di lavoro; assisten-
za distrettuale e assistenza ospedaliera); come “aree di attività”
comprese nelle suddette macro aree (ad esempio il pronto soccorso,
il day hospital nell’ambito dell’assistenza ospedaliera), come “pre-
stazioni sanitarie” comprese nelle aree di attività, e come “standard”
o “parametri” o “soglie” entro cui rimanere o da garantire (va rile-
vato che vi sono ben pochi “standard” di riferimento nazionale) [Bel-
lentani 2005]. 

Se invece si assume la prospettiva del diritto sostanziale (e non fi-
nanziaria) di assistenza, i livelli essenziali sono da intendersi, per il ri-
chiamo all’appropriatezza e all’efficacia, come contributo alla salute, e
non come semplice offerta di servizi [Fattori e Longo 2010]. 

In area educativa, da una parte essi possono significare uguale
grado di soddisfacimento dei bisogni “locali”, dall’altra uguale livello
di prestazioni a parità di bisogni, attraverso l’identificazione dei sog-
getti in stato di bisogno, l’esplicitazione dei fattori che determinano le
modalità appropriate di risposta, la stima dei fabbisogni finanziari sul-
la base dei costi standard delle modalità più appropriate di soddisfaci-
mento di tali bisogni [Buratti 2009]. 

Nel campo del socio-assistenziale, almeno cinque risultano essere
le possibili declinazioni che può assumere il concetto: diritti soggettivi
esigibili; tipologie di servizi/prestazioni offerte; standard quantitativi di
servizi/prestazioni offerte; livelli di qualità dei servizi/prestazioni offer-
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te; livelli di spesa per determinate aree di bisogno o di servizi. La pri-
ma di queste forme è quella considerata centrale mentre le altre sono
specificazioni che dovrebbero tendere a e/o supportarla [Ranci Ortigo-
sa 2008]. A queste se ne può aggiungere una sesta, multidimensionale
e “olistica”, centrata sull’idea di benessere e sulla considerazione che la
partecipazione delle persone e delle famiglie sia una risorsa imprescin-
dibile per la effettività di un diritto assistenziale; essa: 

“ha come punto di approdo la costruzione di un sistema di servizi
che si incentri sempre più sulla condivisione e sulla partecipazione
degli individui e delle famiglie, da considerare non più utenti passi-
vi (come generalmente accade oggi), ma protagonisti del sistema. Ciò
dovrebbe avvenire mediante la definizione di percorsi di risposta
condivisi, che coinvolgano i diversi soggetti interessati e valorizzino
l’autonomia e l’autoresponsabilità degli individui. I Lep dovrebbero
essere raggiunti, oltre che con l’apporto di competenze professiona-
li specializzate, coinvolgendo le conoscenze acquisite dalle persone,
nel contesto familiare e ambientale – prendendo – … atto che le per-
sone svolgono attività di “cura informale” di imprescindibile impor-
tanza, che debbono essere valorizzate ed entrare a far parte del si-
stema dei Lep. Questo ruolo dovrà trovare riconoscimento esplicito;
nel contempo dovrà essere operata un’opportuna rimodulazione dei
tempi di lavoro e di vita, facilitando il ruolo svolto dagli individui
nel sistema sociale. Si determinerebbe un’accumulazione di capitale
sociale e sarebbero messe a disposizione della collettività la compe-
tenze e le capacità che le persone abbiano autonomamente svilup-
pato nel contesto della prestazione dei servizi alla persona. L’appa-
rato pubblico di servizio potrebbe avvalersi di risorse aggiuntive.
Nella definizione dei Lep occorrerà considerare le diversità, l’artico-
lazione e la dinamicità dei bisogni espressi dalle persone e dalle fa-
miglie. L’approccio multidimensionale alle politiche sociali assume,
quindi, i fattori individuali e sociali che contrassegnano il benesse-
re delle persone e su tale base seleziona le linee di risposta da por-
re in atto. La personalizzazione degli interventi diviene condizione
dell’appropriatezza dei Lep e costituisce un concetto chiave di que-
sta ipotesi ricostruttiva. L’appropriatezza è dunque intesa come ca-
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pacità di un servizio di aderire alle diverse misure del bisogno del-
l’individuo e di rispondere nei termini più adeguati al suo soddisfa-
cimento, anche in rapporto alle trasformazioni che si manifestano
nel tempo e nei diversi cicli di vita delle persone. L’appropriatezza
dell’intervento costituisce parte integrante del diritto esigibile e con-
nota quindi i Lep.” (Zuliani e Salvatore 2006)

Uno degli obiettivi della legge 328/00 sull’integrazione dei servi-
zi sociali era quello di cominciare a dare, al pari della sanità, un com-
posito sistema operativo di livelli essenziali socio-assistenziali. Il ri-
sultato, dopo dieci anni, è che se a livello nazionale essi non sono sta-
ti organicamente implementati, al contempo però, sia a livello nazio-
nale che territoriale, il quadro non è rimasto fermo. 

Ad esempio, l’elenco delle misure di natura monetaria esigibili, al-
cune di natura previdenziale e altre invece assistenziali, erogate so-
prattutto dall’Inps, quindi centralisticamente – ovvero potenzialmente
confonfondenti i rapporti che si andrebbero a definire con il federali-
smo fiscale [Onida 2010] – è in continua evoluzione [Tomba e Vinci
2010]. Oggi, complessivamente, disponiamo del seguente paniere:
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- Assegno di assistenza agli invalidi civili 

- Indennità di frequenza scolastica a minori
handicappati 

- Pensione di inabilità 

- Indennità di accompagnamento 

- Pensione ai ciechi assoluti 

- Pensione ai ciechi parziali 

- Indennità speciale ai ciechi ventimisti 

- Pensione ai sordomuti 

- Indennità talassemici

- Indennità di comunicazione 

- Pensione sociale e assegno sociale 

- Indennità di maternità e di paternità 

- Indennità per il congedo parentale 

- Assegno di maternità 

- Assegno per il nucleo familiare 

- Assegni familiari per lavoratori autonomi 

- Indennità di disoccupazione 

- Indennità per lavori socialmente utili 

- Indennità di mobilità 

- Indennità Cassa Integrazione Guadagni 

- Indennità di malattia 

- Assegno al nucleo con tre figli minori 

- Risarcimenti e assegni vitalizi alle vittime del
terrorismo e della criminalità organizzata 

- Bonus famiglia 

- Carta acquisti 

- Bonus bebè 



A livello locale, inoltre, sono state sperimentate sia significative
esperienze organiche [Cisap 2006], che solo progettuali [Provincia di
Piacenza e Fond. Zancan 2005; Bucci Fantozzi 2009; Costa 2009, 2010]. 

Esse si sono inserite in un quadro già vincolato a garantire inter-
venti conseguenti all’azione dell’autorità giudiziaria, obbligatori per i
Comuni, quali:

• i provvedimenti del Tribunale per i Minorenni o delle altre Auto-
rità competenti in tema di minori (es. Giudice della separazione o
Giudice tutelare per minori in tutela), prescrivendo forme di pro-
tezione per il minore, comportano l’attivazione dei servizi sociali
che debbono intervenire d’urgenza a favore del minore e, se dis-
posto, anche dei genitori; tali attività vanno dalla redazione di re-
lazioni per il giudice, alla esecuzione di provvedimenti puntuali
(es. allontanamento), alla presa in carico del minore o dell’intero
nucleo, al collocamento in ambito protetto del minore anche as-
sieme ad uno più familiari dello stesso;

• i provvedimenti del Giudice tutelare, connotati da un contenuto
prescrittivo di assistenza sociale a favore di adulti e anziani; ciò
in particolare per i provvedimenti giudiziari in tema di interdizio-
ne, inabilitazione e nomina di un Amministratore di sostegno.

A livello regionale, oltre a quanto già richiamato in premessa, ten-
tativi, e in alcuni casi effettivi passi in avanti, sono stati fatti, in par-
ticolare: sul piano delle programmazioni e normative socio-assisten-
ziali e socio-sanitarie [Pesaresi 2003; Banchero 2003; Presutti e Zam-
pano 2006; Prospettive Sociali e Sanitarie 2010]; attraverso l’istituzio-
ne dei fondi regionali nelle politiche per la non autosufficienza [Bosi,
Guerra, Silvestri 2010]; e/o con proposte/sperimentazioni come i “li-
velli base di cittadinanza sociale” [Bezze, Innocenti e Vecchiato 2008;
Dal Canto 2009; Innocenti 2009]. 

Anche la giurisprudenza della Corte costituzionale si è più volte ci-
mentata sul tema in questi anni, confermando la fatica nel riuscire ad
identificare l’oggetto e il profilo dell’idea di livello essenziale [Delledon-
ne 2009, 2010]. Nel linguaggio giuridico si dice che la Corte abbia co-
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struito una visione bilanciata in cui essenziale è da considerare al con-
tempo come il massimo finanziariamente compatibile e, in quanto tale,
come il minimo comune denominatore del principio di uguaglianza. 

Questa tesi, apparentemente di buon senso, ci pare lasci ancora ir-
risolti due problemi fondamentali: 

• cosa si sostanzia con uguaglianza? la discussione come si sa è par-
ticolarmente articolata: essa va dalla uguale disponibilità-offerta di
prestazioni a parità di condizioni di bisogno (uguaglianza di risor-
se/ricchezza), alla uguaglianza di soddisfazioni/preferenze (in termi-
ni di servizi sociali ed educativi comunali, ad esempio, la domanda
segue logiche di preferenza che non sempre dipendono dalla strut-
tura demografica o dalla mancanza di reddito disponibile, mentre
sembrano correlate dall’offerta determinata dalle dimensioni comu-
nali e da un livello medio alto del tenore di vita dei cittadini [Pesa-
resi 2009]), alla uguale possibilità di scelta per ogni persona di agi-
re e di scegliere ciò che viene ritenuto rilevante per sé e per gli altri,
comprendendo in questo anche i valori a cui riferirsi (uguaglianza
nelle capacità centrali) [Nussbaum 2007; Campedelli 2010];

• se ciò che è essenziale debba o meno avere priorità nella impo-
stazione delle politiche di bilancio e non essere subalterno ad es-
se? La questione, posta in tempi di pesanti tagli alla spesa pubbli-
ca, come si può comprendere immediatamente, non è irrilevante.

A completamento di questa ricostruzione ci permettiamo un bre-
ve accenno del nostro punto di vista. Esso si basa sulla già citata idea
di diritto di welfare. Consideriamo i livelli essenziali non tanto come
quantità/qualità delle prestazioni, tanto meno come un loro elenco più
o meno aperto, ma come esito in termini di benessere, salute, sociali-
tà, sicurezza, ecc., della loro fruibilità. 

Essi presuppongono una azione pubblica finalizzata a mettere a
disposizione delle persone opportunità concrete (e ad esse aderenti, in
termini di capacità di essere e di fare [Campedelli 2010]) per l’eserci-
zio dei diritti fondamentali (effettività). Prioritario diviene quindi il
dare visibilità alle persone e alle popolazioni titolari di quei diritti
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[Campedelli, Lepore e Tognoni 2010], per affermare che la discussione
e azione politica va misurata sulla base della risposta al chi/che cosa
e in funzione di chi/che cosa?, ovvero allo scarto tra titolarità dei di-
ritti e loro effettiva fruibilità per persone/popolazioni che hanno no-
me e cognome. L’esempio della condizione dei caregivers, recentemen-
te sviluppato da questa rivista (n. 4/2010), è emblematico. 

Detto altrimenti, da dati ed evidenze sulle disuguaglianze (e sulle dif-
ferenze) deve necessariamente partire ogni ragionamento sui livelli es-
senziali. C’e bisogno di programmare, progettare, attuare e valutare per-
corsi di consolidamento e costruzione della cittadinanza sulla base di evi-
denze, per definire e correggerne i risultati secondo una logica program-
matoria efficace e, proprio per questo, necessariamente partecipata dai
diretti interessati. E anche su questo le Regioni e le Autonomie locali
hanno certamente qualcosa da dire [Campedelli, Carrozza e Rossi 2009].

■ ❚ ❙ Crisi, spesa pubblica e diritti

La crisi economica ha (ri)messo in evidenza problemi strutturali ri-
levanti dal punto di vista della capacità di produrre sviluppo e ric-
chezza (volutamente differenziamo questi due termini), materiale e im-
materiale, a livello europeo ma ancora di più nazionale. La condizio-
ne dei nostri giovani ne è indicatore [Draghi 2010, 2011]. 

Secondo molti, la crisi legittima la messa in discussione dell’asse-
to del sistema di welfare. Se per alcuni esso può essere considerato un
lusso per i tempi di crisi, per altri è una risorsa per meglio affrontare
proprio i tempi di crisi e per riattivare processi di sviluppo anche eco-
nomici, cioè un investimento (basti pensare a cosa significa il settore
sanitario [Frey, Meneguzzo e Fiorani 2010]) da potenziare, in un’otti-
ca di equità, riducendo le disuguaglianze e garantendo i basic a tutti. 

Due ci sembrano gli argomenti che contraddicono l’idea di welfa-
re come lusso per tempi di vacche grasse.

Il primo è di ordine storico. Non esistono modelli puri di welfare,
ogni welfare nazionale in genere comprende anche misure e componenti
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originariamente attribuibili ad altri sistemi, così come molteplici sono le
modalità di rappresentarli [Ferrera 2006]. Nonostante ciò, se prendiamo
in considerazione quello di origine inglese, che comunemente definia-
mo beveridgiano, riscontriamo che esso è stato progettato in un periodo
particolare (nel 1942) e in un paese altrettanto particolare, la Gran Bre-
tagna governata dal conservatore W. Churchill [Troiani 2005], che allo-
ra certo non presentava particolari performance di benessere. Eppure es-
so è diventato riferimento fondamentale per la ricostruzione sociale ed
economica di molti paesi europei, oltre che ovviamente di quello ingle-
se, usciti dalla tragedia della Seconda Guerra Mondiale. 

Il secondo è di ordine economico. Sulla base della comparazione
internazionale (comunitaria e Ocse), la nostra spesa per il welfare non
risulta fuori controllo o non in linea con quella dei principali partner
europei, mentre è l’allocazione delle risorse tra i diversi comparti che
ci differenzia dagli altri paesi. Questo non significa che notevoli siano
gli sprechi e le inefficienze che devono essere risolti. 

Dai dati relativi alle prestazioni di protezione sociale per funzioni
nei paesi dell’Ue – Anno 2007 [Ragioneria Generale dello Stato 2009],
risulta che l’Italia spende per le prestazioni di protezione sociale poco
meno della media europea.

PPrreessttaazziioonnii  ppeerr  ffuunnzziioonnii IIttaalliiaa  MMeeddiiaa  1155  NNoottee  

MMaallaattttiiaa  6,7 7,6 

IInnvvaalliiddiittàà  1,5 2,1 

VVeecccchhiiaaiiaa 13,1 10,2 Proporzione Italia-Ue 61.1% vs 46% 

SSuuppeerrssttiittii  2,5 1,7 

FFaammiigglliiaa  ee  mmaatteerrnniittàà  1,2 2,1 

DDiissooccccuuppaazziioonnee  0,5 1,3 

CCaassaa  0,0 0,6 

AAllttrroo  0,1 0,3 

TToottaallee  25,5 25,9 Pressione fiscale Italia 43,3 
(40,5 nel 2005; 52% con evasione fiscale),
EU 15 40,7 (nel 2005)
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In confronto con gli altri paesi diversa è invece la sua composizio-
ne: minore quella sanitaria, per invalidità, per famiglie e maternità, per
disoccupazione, per la casa, mentre maggiore per la previdenza. 

Considerando complessivamente la spesa socio-assistenziale, è inol-
tre da sottolineare, in tema di federalismo, che l’87% di quella rientran-
te negli interventi stabiliti dalla legge 328.00 è regolata da leggi nazio-
nali e gestita da Inps e Ministero del Lavoro [Ranci Ortigosa 2009].

Al contempo la pressione fiscale, sempre meno progressiva (art.53
Cost), tenendo conto anche dell’evasione fiscale – cioè quello che vie-
ne caricato su chi effettivamente paga le tasse – è di quasi 12 punti in
percentuale più alta della media Europa a 15. 

L’evasione è stimata sui 250 miliardi (16-17 punti di pil) e il con-
seguente mancato introito fiscale sarebbe di circa 120 miliardi (8 pun-
ti di pil) [Pellegrino 2010]. Secondo gli studi di settore, l’evasione di
dipendenti e pensionati è in genere molto bassa in quanto tassati alla
fonte. Altrettanto bassa è l’evasione nell’industria. Chi evade sono in-
vece i secondi-lavoristi e i lavoratori totalmente in nero, che raggiun-
gono circa le 5 milioni di unità, così come il settore delle costruzioni
e dei servizi. Tra i lavoratori indipendenti, i professionisti risultereb-
bero evadere di meno (stima 35%) rispetto agli imprenditori (50-60%). 

Alle mancate entrate per evasione si possono poi aggiungere cir-
ca 70 miliardi di spesa annua per interessi passivi (4% del Pil – dati
2010), determinati dal peso del debito pubblico causato anche da que-
ste mancate riscossioni. 

Facendo una ipotesi assolutamente teorica (e per forza di cose
semplificata), questi dati ci permettono di sostenere che se si riuscisse
a eliminare l’evasione, anche pagando con essa gli interessi passivi, il
nostro paese disporrebbe (dati 2010) ogni anno di almeno 50 miliardi
di euro in più. 

Da qui alcune considerazioni:
• la mancanza di risorse per garantire i Leps, e le ipotesi di ridurre

le prestazioni esistenti perché troppo onerose è una tesi discutibi-
le, in quanto quelle risorse il sistema paese le produce, solo che le
(lascia) destina (re) ad altri scopi; 
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• la disuguaglianza (di fatto) negli obblighi fiscali si traduce in una
uguaglianza formale (ma non sostanziale, visti i differenziali di
offerta della PA) di ciò che spetta; questa asimmetria – disugua-
glianza fiscale/uguaglianza formale/disuguaglianza sostanziale –
produce considerevoli privilegi e discriminazioni, riguarda diversi
milioni di cittadini, ed è un fattore culturale, oltre che materiale,
che influenza la mancanza di appeal politico alla partita del con-
solidamento e affermazione dei Lep, ovvero dei diritti sociali per
tutti; 

• dal punto di vista della partecipazione dei diversi contribuenti la
(non) equità fiscale è una priorità da affrontare con grande deter-
minazione, valorizzando al meglio il combinato disposto della de-
lega collegata alla manovra 2011 e della valorizzazione delle Au-
tonomie locali nella lotta all’evasione fiscale prevista dai decreti
legislativi stabiliti dalla L. 42/2009.

■ ❚ ❙ Una “riforma all’italiana”?

L’istanza federalista non si è sviluppata come volontà delle comu-
nità territoriali di promuovere forme di autogoverno, bensì come ri-
sposta, nella crisi della finanza pubblica, e della politica nel farvi fron-
te, alle crescenti tentazioni-minacce di rivolta fiscale delle aree più
produttive del Paese. Dal punto di vista politologico, possiamo dire che
essa è espressione della cosiddetta antipolitica. 

L’esito è stato e continua ad essere pesante, e ha condizionato tut-
ta la dinamica successiva sviluppatasi dagli anni della crisi della co-
siddetta prima Repubblica (dal primo Governo Amato del ’92). 

L’implementazione del sistema sanitario (regionalizzazione, azien-
dalizzazione, definizione dei livelli essenziali) rappresenta probabil-
mente il principale laboratorio istituzionale, giuridico-amministrativo
ed economico-finanziario della sua sperimentazione reale [Bosi, Dirin-
din e Turati 2009; De Vincenti, Finocchi Ghersi e Tardiola 2011]. Non
che altre policies non ne siano state coinvolte (pensiamo alle politiche
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del lavoro e, oggi in particolare, alla gestione della crisi occupaziona-
le), ma la sola sanità incidendo per circa il 9-10% del pil nazionale
(Oecd 2011), per oltre il 70% dei bilanci regionali, e per l’8% della le-
gislazione e regolamentazione regionale – a cui si può aggiungere un
altro 10% in tema di politiche socio-assistenziali e socio-sanitarie (da-
ti 2008 [Issifra-Cnr 2009]), è ovvio che occupi un ruolo centrale in
questo processo. 

Nella situazione attuale sembra emergere un quadro paradossale.
Poiché le disuguaglianze territoriali [Campedelli, Carrozza e Tognoni
2011] – e dentro queste, quelle sociali e di modalità di relazione tra
istituzioni della politica e realtà sociali ed economiche – sono talmen-
te profonde da immaginare poco realistico che si possa conciliare
uguaglianza nei diritti e capacità di autonomia/responsabilità dei go-
verni, lo Stato (centrale) sta diventando (sempre più) federale impo-
nendosi sugli enti federati. 

La crisi economico-finanziaria ha accentuato tali dinamiche, ed
almeno fino alla manovra di luglio 2011 [L. 106 del 12 luglio 2011] è
sembrata svolgere una funzione impositiva del federalismo; così come
il federalismo è sembrato svolgere, principalmente, la funzione di met-
tere sotto controllo/ridurre la spesa pubblica (degli enti decentrati, ma
non altrettanto degli enti centrali) [Antonini 2009; Osculati 2010; Ifel
2010] più che svilupparne la reale autonomia, anzi secondo alcuni
[Boeri e Bordignon 2010] “mortificandola”. 

I rischi che si intravvedono sono molteplici. Ne indichiamo due: 
• che non vi sia reale modernizzazione del paese, non cambino cioè

i rapporti reali tra le diverse componenti territoriali, sociali e nel-
le relative forme di regolazione politico-istituzionale (corporativi-
smo, clientelismo, ecc.), rendendo però più complessa la gover-
nance istituzionale e la gestione amministrativa (la situazione at-
tuale peggiorata da un maggiore costo/inefficienza della macchi-
na pubblica per la farraginosità e ambiguità delle nuove procedu-
re stabilite); 

• che si attivino derive secessioniste per cui, applicando progressi-
vamente il principio di autonomia e di responsabilità, le/gli Re-
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gioni/Enti locali più forti sviluppino, a ulteriore scapito di quelle/i
più deboli, una sempre maggiore capacità di appropriazione delle
risorse disponibili [Dirindin 2009].

■ ❚ ❙ Federalismo e federalismi

Il federalismo fiscale è il tema attraverso cui si è declinato questo fe-
deralismo imposto dal centro. Si tratta di una risposta riduttiva e per cer-
ti aspetti contraddittoria in termini di coerenza e completezza. Si potreb-
be dire che con essa si parte dal fondo, in quanto si anticipa l’attuazione
dell’art. 119 Cost. senza che siano definiti: la riforma fiscale; la interco-
municabilità tra sistemi contabili (federalismo contabile); la riforma am-
ministrativa (art. 116, 117, 118, 120 Cost.), ovvero la Carta delle Autono-
mie; e, ovviamente, il pacchetto complessivo dei livelli essenziali. 

Presupposti imprescindibili senza i quali si corre il rischio di deter-
minare le condizioni per il fallimento dello stesso processo federalista,
in termini di efficienza (si sprecano risorse per mancanza di chiarezza
su ciò che debbono servire) e, di conseguenza, di efficacia (si fanno co-
se che non servono), almeno per quanto riguarda il sistema di welfare.

Di federalismo fiscale comunque se ne parla ben prima dell’ap-
provazione della legge delega del 2009. Gli atti più significativi ap-
provati dal 2000 ad oggi che trattano in modo più o meno accentua-
to di federalismo in generale, e di federalismo fiscale in particolare, so-
no stati:

AAttttoo CCoonntteennuuttoo  pprriinncciippaallee

Sopprime i trasferimenti erariali alle Regioni a statuto
Ordinario, sostituendo ad essi compartecipazioni e
addizionali su grandi tributi erariali, che si affiancano ad un
preesistente tributo “proprio”, manovrabile e ad ampia base
imponibile (IRAP); tra i trasferimenti soppressi il peso
finanziario preponderante riguarda il Fondo Sanitario
Nazionale di parte corrente; il provvedimento pone anche
vincoli circa la necessità di assicurare i livelli essenziali ed
uniformi di assistenza, almeno sino al 2003. 
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AAttttoo CCoonntteennuuttoo  pprriinncciippaallee

Costituzionalizza i livelli essenziali delle prestazioni
concernenti i diritti civili e sociali

Costituzionalizza il principio che i Comuni, le Province, le
Città metropolitane e le Regioni abbiano autonomia
finanziaria di entrata e di spesa; ovvero hanno risorse
autonome e stabiliscono e applicano tributi ed entrate propri,
in armonia con la Costituzione e secondo i principi di
coordinamento della finanza pubblica e del sistema tributario.
Dispongono di compartecipazioni al gettito di tributi erariali
riferibile al loro territorio. La legge dello Stato istituisce un
fondo perequativo, senza vincoli di destinazione, per i territori
con minore capacità fiscale per abitante. 

Stabilisce la delega al Governo (ex articolo 117, secondo
comma, lettera p della Costituzione), per l’istituzione delle
città metropolitane e per l’ordinamento di Roma Capitale della
Repubblica. 

Stabilisce il superamento del sistema di finanza regionale e
locale improntata a meccanismi di trasferimento (cosiddetta
finanza derivata), per cui le risorse economiche di Regioni ed
Enti locali derivano prevalentemente dallo Stato;
• riconosce alle Regioni e agli Enti locali un ruolo attivo nel
governo dei flussi finanziari (dalla definizione dei target, alla
determinazione della perequazione all’interno del proprio
territorio tra gli enti locali) al fine di garantire ai singoli enti
la flessibilità necessaria al raggiungimento dei target evitando
sforzi troppo onerosi;
• introduce un fondo perequativo statale a garanzia delle
realtà territoriali più deboli per le spese riconducibili ai livelli
essenziali delle prestazioni, per le Regioni, ed alle funzioni
fondamentali per gli enti locali;
• stabilisce: - il superamento graduale del criterio della spesa
storica a favore: 1) del fabbisogno standard per il
finanziamento dei livelli essenziali e delle funzioni
fondamentali; 2) della perequazione della capacità fiscale per
le altre funzioni; - la tendenziale correlazione tra prelievo
fiscale e beneficio, in modo da favorire corrispondenza tra
responsabilità finanziaria e amministrativa, continenza e
responsabilità nell’imposizione di tributi propri;
• riconosce le garanzie tributarie agli enti locali nei termini di
flessibilità e di rispetto dell’autonomia propria attribuisce
risorse alle aree metropolitane commisurate alla complessità
delle funzioni assunte stabilisce il coordinamento tra i diversi
livelli di governo in modo da rendere trasparenti i flussi
finanziari tra gli enti; >>
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AAttttoo CCoonntteennuuttoo  pprriinncciippaallee

• prevede una disciplina specifica per l’attribuzione di risorse
aggiuntive ed interventi speciali in favore di enti locali e
Regioni istituisce la Commissione paritetica della quale
faranno parte rappresentanti di diversi livelli istituzionali e
una cabina di regia (denominata Conferenza permanente per il
coordinamento della finanza pubblica) con funzioni di verifica
del funzionamento a regime del nuovo sistema federale e del
buon utilizzo del fondo perequativo;• introduce un sistema di
premi e sanzioni per gli enti e gli amministratori territoriali;
• stabilisce il concorso delle Regioni a statuto speciale al
conseguimento degli obiettivi di perequazione e di solidarietà.

Aggiorna e proroga i piani di rientro dei servizi sanitari
regionali implicati e interviene anche nel contenimento della
spesa farmaceutica. 

Presentata dalla Commissione tecnica paritetica per
l’attuazione del federalismo fiscale, presidente Luca Antonini 

Disposizioni per le regioni sottoposte ai piani di rientro dai
disavanzi sanitari

Le misure di rientro/controllo/riduzione della spesa e del debito
pubblici hanno accompagnato l’implementazione del federalismo fi-
scale. Si tratta di veri e propri programmi di riforma di ampia portata,
strutturali sia dal punto di vista istituzionale che di politica economi-
ca. Ne è un esempio l’impatto sui bilanci regionali e degli Enti locali.
delle manovre che si sono susseguite dall’inizio della crisi ad oggi. 

Alla base vi è un approccio che, al di là delle contingenze politi-
che e della risposta alla speculazione finanziaria, fa propria l’idea del-
la riduzione della spesa come sua riqualificazione, in termini di effi-
cienza, economicità ed efficacia. L’assunto è che dover spendere di me-
no comporti il saper spendere meglio. 
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Sappiamo, dalle evidenze disponibili, che si tratta di cosa di diffi-
cile dimostrabilità, soprattutto quando si parla di welfare. La posizio-
ne alternativa, a nostro parere più corretta, sostiene che la riqualifica-
zione debba essere mirata e governata, capace di considerare l’insieme
delle variabili che intervengono sulla sua performance, con mix diver-
sificati di risorse appropriati alle differenze di settore, di responsabili-
tà amministrativa, ecc., presenti.

In entrambe le posizioni, però, non viene sufficientemente messa
in luce quella che ci pare essere la domanda chiave, punto centrale di
ogni effettiva responsabilità politica: al di là degli stock di spesa ma-
cro, le risorse sono scarse per chi e per fare che cosa?

In molti segmenti del welfare noi non siamo in grado di rispon-
dervi perché:

• mancano dati comparabili sulle attività svolte; sulla attendibilità,
per esempio, della spesa/attività sociale dei Comuni, o della spe-
sa/attività della sanità territoriale, è legittimo avere forti dubbi
[Governo 2010]; non di meno sul controllo di componenti signifi-
cative della spesa farmaceutica, come quella antitumorale [Casa-
dei e Garattini 2010];

• mancano regole omogenee di ricostruzione della spesa pubblica;
il 17 dicembre 2010 il Consiglio dei Ministri ha licenziato lo sche-
ma di “Decreto legislativo in materia di armonizzazione dei siste-
mi contabili e degli schemi di bilancio delle Regioni, degli enti lo-
cali e dei loro enti ed organismi” che dovrebbe essere definitiva-
mente approvato entro novembre 2011, sulla base della proroga
concessa per completare l’iter della decretazione in tema di fede-
ralismo fiscale; tale documento, composto da due parti, nella se-
conda affronta in particolare il tema della rappresentazione della
spesa sanitaria (per un presentazione critica [Jorio 2011 c])

• a volte, poi, manca un lessico comune per definire i servizi e le
prestazioni, ovvero ciò di cui stiamo parlando; l’adozione in cor-
so, da parte di alcune Regioni, del nomenclatore delle prestazioni
sociali (elaborato definitivamente nel 2009) ne è un esempio. 
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Tutto ciò pone non poche riserve sulla praticabilità di uno dei pas-
saggi chiave della riforma federale, quello della definizione dei costi stan-
dard e dei fabbisogni standard, a partire dal quale si dovrebbe poi calco-
lare quanto necessario a garantire i livelli essenziali delle prestazioni.

■ ❚ ❙ Architettura istituzionale e sviluppo “dal basso” 
dei Lep socio-sanitari

Prima di addentrarci è necessario considerare l’attuale architettura
dei rapporti tra i diversi livelli di governo. Essa è il risultato di un pro-
cesso di stratificazione di istanze spesso contraddittorie [Governo Ita-
liano 2010]. Rispetto al nostro tema bisogna tenere in conto che per un
cittadino italiano, e per quasi tutti i cittadini europei [Carrozza 2006],
senza considerare i condizionamenti che discendono dal sistema delle
organizzazioni internazionali mondiali, operano contemporaneamente: 

• tre legislatori (intesi come produttori di testi normativi aventi ran-
go di legge): l’Unione Europea, il Parlamento nazionale, un Con-
siglio regionale; 

• cinque esecutivi (o governi in senso proprio): la Commissione Eu-
ropea, il Consiglio dei ministri col suo premier, l’esecutivo regio-
nale col suo “governatore”, l’esecutivo provinciale col suo presi-
dente, l’esecutivo comunale col suo sindaco; 

• ai cinque livelli di governo corrispondono anche cinque diversi
apparati burocratico-amministrativi, aventi diversa consistenza e
funzione; 

• due ordini di giudici (dell’Unione Europea e nazionali), anche se i
giudici “nazionali” sono anche giudici comunitari (nel senso che
devono applicare il diritto dell’Unione a preferenza di quello na-
zionale); 

• quattro poteri fiscali o impositivi (statale, regionale, provinciale e
comunale, sebbene gli ultimi tre siano stati fino ad ora abbastan-
za limitati e siano per l’appunto oggetto del federalismo fiscale). 
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L’esercizio del governo ed il potere multilivello comportano che
ciascuno si manifesti con proprie regole istituzionali e politiche. Al
contempo ognuno è in stretta correlazione e interrelazione con gli al-
tri strati-livelli del potere. E nonostante l’unità-base del sistema sia co-
stituita dagli stati-nazione e, per quanto riguarda i profili istituziona-
li, dalle loro costituzioni, non è possibile individuare né un “centro”
del sistema o una gerarchia ben definita. 

Dentro questa composita articolazione si sviluppano poi una serie
di problematiche che vanno dalla mancanza di titolarità forti (fluidità
e contingenza della funzione) delle Conferenze Stato-Regioni, Stato-
Città, Unificata Stato-Regioni-Città, al fatto di avere una non ben
chiara definizione del confine – di fatto mobile e conflittuale/stru-
mentale ––  sulla titolarità legislativa tra statale e regionale, alle diffi-
coltà di coordinamento tra i diversi livelli di governo determinate, in
aggiunta, dalla oggettiva (in) capacità differenziata di governance, con
sullo sfondo il disallineamento (es. sistema di elezione dei parlamen-
tari, uso sistematico della fiducia, cameralismo perfetto) tra rappre-
sentanza (criteri di elezione per livello istituzionale) e responsabilità
istituzionali. 

Non è un caso che, a partire dalla riforma del Titolo V del 2001,
uno dei principali attori supplenti nella costruzione del federalismo sia
stata la Corte Costituzionale. Il contenzioso che via via si è prodotto
tra il 2002 e il 2008 è stato notevole [Barberis 2009, 2010]. In questo
periodo, infatti, abbiamo avuto un range di 93-114 ricorsi annuali,
tranne nel 2007 (solo 49 – correlato alla ripresa del dialogo intergo-
vernativo); il 55% sono stati promossi dalla Presidenza del Consiglio
dei Ministri, mentre il resto – 45% – dalle Regioni; le Regioni di cen-
tro sinistra sono state coinvolte, in media, in 71 casi, mentre quelle di
centro destra in 21 casi – Barberis parla di ideologizzazione del con-
tenzioso; tra le principali protagoniste le Regioni Toscana, E.Romagna,
Marche; per quanto riguarda le materie sociali,,  rari sono stati gli in-
terventi sulle legislazioni regionali, mentre molto più significativi so-
no stati gli interventi riguardanti le questioni di confine (previdenza,
immigrazione) e quelli relativi ai vincoli di destinazione delle risorse e
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definizione dei reciproci spazi di azione; rilevante la questione Lep :
23 sentenze, direttamente o meno, hanno avuto rifermento ai livelli
essenziali. 

I problemi inerenti il governo – controllo delle risorse sono stret-
tamente correlati. Per ritornare alla spesa sanitaria, la ricostruzione
nell’ultimo decennio [Caruso 2009] mette in luce, ad esempio, due
(possibili e complementari) prassi nel rapporto Stato-Regioni: da un
parte, tecnicamente, si è inverato una specie di esercizio provvisorio
permanente con l’impossibilità di stabilire certezza sia nelle risorse dis-
ponibili o assegnabili sia nell’oggetto di ciò che si deve rendere con-
to; dall’altra, conniventi spesso entrambe le parti – cioè Governo e Re-
gioni – si è perpetuato una specie di doppio legame tra (ir) responsa-
bilità e (non) autonomia. Parziale eccezione il Patto per la Salute 2007-
2009, che ha dimezzato l’aumento percentuale della spesa del periodo
precedente e ha affermato il principio del governo condiviso, ma che
poi, per mancanza di evidenze serie, ha perpetuato la logica negozia-
le ereditata dal passato [De Vincenti 2010]. 

Dentro questo scenario si è permessa-favorita-subita la (ulteriore)
caratterizzazione regionale dei modelli di welfare (sanitario, assisten-
ziale, e loro integrazioni) [Torchia 2005; Campedelli, Carrozza e Rossi
2009; Cantù 2010; Gori 2011; De Vincenti, Finocchi Ghersi e Tardiola
2011 ], accompagnata però – e ciò è certamente elemento di contrad-
dizione, in particolare per quanto riguarda la spesa socio-assistenzia-
le – da un rafforzamento del welfare centralistico basato, come abbia-
mo visto sopra, sul trasferimento monetario. 

Emblematica la ricostruzione [Longo e Spano 2010] della copertu-
ra della spesa per anziani non autosufficienti in alcuni distretti lom-
bardi. Da essa emerge che posto 100 la spesa totale, il 56% sia ricon-
ducibile a spesa sanitaria pubblica, il 20% è spesa sanitaria diretta-
mente sostenuta dalle famiglie, un altro 20% sono i trasferimenti mo-
netari garantiti dall’Inps, e solo un 3% viene coperto dalla spesa assi-
stenziale comunale. Se però riclassifichiamo la spesa togliendo la quo-
ta sanitaria pubblica non direttamente afferente alla condizione di non
autosufficienza (mantenendo quindi solo i livelli essenziali sociosani-
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tari), il rapporto stimabile è quello di 20-40-40, ovvero 20% a carico
di Asl e Comuni, 40% a carico dell’Inps e l’altro 40% a carico delle fa-
miglie out of pocket. 

Questa architettura istituzionale non favorisce la costruzione di un
disegno di riduzione delle asimmetrie (l’integrazione) tra socio-assi-
stenziale e sanitario (lasciamo necessariamente sullo sfondo l’integra-
zione con casa, lavoro, formazione, ecc.), snodo determinante per la
effettiva fruibilità dei diritti sociali e dei Leps. 

Semplificando abbiamo che: l’una, il socio-assistenziale, ad esem-
pio, è materia residuale regionale, l’altra, la sanità, è materia concor-
rente Stato-Regioni; la prima si basa sull’universalismo selettivo, la
seconda è universalistica; e ancora: per la prima sono ridotte le di-
mensioni economico-gestionali dei diversi produttori, per seconda,
parliamo delle Asl, spesso le più grandi aziende presenti nella loro pro-
vincia, sia come personale che come bilanci; la prima funziona su una
pluralità di fonti di finanziamento, la seconda sulla predominanza del-
la offerta pubblica; ecc. 

Come poi meglio vedremo a proposito dei fabbisogni standard e
dei costi standard la decretazione conseguente la L. 42/2009, basata
fondamentalmente sul recepimento di quanto già maturato in sanità,
accentua le asimmetrie tra questi due comparti. 

Si deve però constatare che quell’area intermedia, che chiamiamo
socio-sanitario, si sta sviluppando a livello regionale, sulla base sia di
disegni strategici che di esigenze di sostenibilità, in modo differenzia-
to tra le diverse regioni – come esemplificato nelle esperienze presen-
tate in questo numero di Oggidomani Anziani. Questo sviluppo intro-
duce elementi di ulteriore articolazione ma dimostra pure la possibili-
tà/necessità di correggere/modificare non solo o tanto metodi e conte-
nuti, ma, insieme, lo stesso percorso istituzionale con cui arrivare a de-
finirli, ovvero la possibilità di un approccio federalista al federalismo,
dove la costruzione e attuazione dei livelli essenziali, vera cartina tor-
nasole del welfare federale, parta o riparta dalle Regioni e dagli Enti
locali.
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■ ❚ ❙ Fabbisogni, costi standard, funzioni fondamentali e Lep: 
tanto rumore per cosa?

La L. 42/2009 stabilisce che il finanziamento integrale dei livelli
essenziali debba essere garantito dallo Stato attraverso una dotazione
fiscale e/o trasferimenti perequativi, superando così la spesa storica. 

La differenza di profilo, competenze, e funzioni fa si che questo
sistema sia declinato in modo differenziato tra Regioni (in particolare
con il D.lgs. 68/2011), Province e Comuni (in particolare con il D.lgs.
23/2011). 

La differenza tra Regioni e Comuni, dal punto di vista della nostra
analisi, si declina soprattutto nella differenza tra sanitario e socio-as-
sistenziale, anche se il quadro, come emerge nella tabella che segue,
risulta più complesso. 

Le Regioni, ad esempio, in attuazione dell’art. 117 della Costitu-
zione potrebbero pretendere il trasferimento delle competenze assi-
stenziali dell’Inps – secondo il Ministero del Lavoro, nel 2009, le sole
invalidità civili (pensioni e indennità) ammontavano a quasi 16,5 mi-
liardi di euro – consentendo loro di erogare in maniera più appropria-
ta i benefici, utilizzare eventuali economie così realizzate per nuove
prestazione specie per la lotta alla povertà, dare la facoltà al benefi-
ciario di convertire il trasferimento monetario in servizi.

A livello di Regioni, il calcolo del fabbisogno è determinato in
base ai costi standard (sulle diverse definizioni in letteratura cfr.
[Mapelli 2010]) associati ai livelli essenziali delle prestazioni: è cioè
dato dalla valorizzazione economica dei Leps attraverso la definizio-
ne dei relativi costi standard in condizioni di efficienza e appropria-
tezza. 

La discussione sviluppatasi in merito al significato e alla portata
dei costi standard sanitari, così come indicati dalla legge delega (artt.
2, 8, 10), è stata, e continua ad essere, vivace. Rispetto alla imposta-
zione della L. 42/2009 i giudizi emersi sono differenziati, e non solo
per motivi ideologici [Citoni e Solipaca 2010]. C’è chi approvava lo
spirito ma non i metodi usati. Chi sosteneva che erano sbagliati en-
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trambe. Chi criticava i criteri stabiliti per definirli, in quanto sbaglia-
ti, se non inutili. Chi li accusava di minore efficacia rispetto alla ridu-
zione degli sprechi già oggi possibili. Chi sosteneva che si correva il
rischio, in pochi anni, di aumentare i differenziali regionali Nord-Sud,
abbassando ulteriormente il livello di equità del sistema sanitario pub-
blico. Chi denunciava la mancanza di parametri di riferimento ad in-
dicatori di tipo socio-economico, con la prioritaria finalità di contri-
buire alla razionalizzazione e alla modernizzazione delle reti di offer-
ta tramite adeguati investimenti. Chi denunciava i notevoli livelli di
ambiguità dei significati attributi a termini come standard (usato 33
volte), costo (13 volte), fabbisogno (28 volte), spesa (80 volte) [Cisla-
ghi 2010]. Chi poi criticava il dualismo tra l’approccio bottom up per
la definizione dei fabbisogni standard degli Enti locali e, all’opposto,
top down per quanto riguarda per l’appunto i fabbisogni-costi stan-
dard sanitari, aumentando di conseguenza sia la difficoltà di raccordo
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e integrazione che degli interventi, e prima ancora di sostenibilità e
perequazione nelle risorse [Arachi e Zanardi 2010; Mapelli 2010]. 

Si tratta, sicuramente, solo di una parte delle molteplici posizioni
che hanno caratterizzando il dibattito sul tema e che, in un qualche
modo, hanno influito sulla definizione finale indicata nel D.lgs.
68/2011 [Tosi 2011]. 

La sua approvazione stabilisce in ogni caso un punto fermo e, al-
la luce di tutto questo dibattito, è necessario chiedersi: l’impostazione
data in tema di Leps sanitari (Lea) porta a risultati diversi da quella che
è la situazione attuale (quota capitaria ponderata)? La riforma aumen-
ta la responsabilità delle amministrazioni regionali senza modificare il
risultato delle risorse disponibili? I costi sono sopportabili? [Zanardi
2011]. 

È evidente che le risposte, soprattutto per la seconda e la terza do-
manda, sono fortemente condizionate dall’impatto della manovra re-
centemente approvata (L. 106/2011) e dagli sviluppi che avrà la ge-
stione del bilancio pubblico in una fase come quella che si intravvede
per dopo l’estate. Stando al commento in merito al decreto, ci sembra
comunque utile riportare un’analisi del decreto uscita su www.federa-
lismi.it nello scorso mese di giugno, le cui tesi sintetizzano le opinio-
ni di più di un autore:

“la legge delega 42/09 e il suddetto decreto delegato caratteristico
(68/11) stabiliscono sostanzialmente:
a) che le entrate, destinate alla parte corrente, rimarranno presso-
ché le stesse di quelle già in godimento (compartecipazione all’Iva,
che rimane ancorata al 44,72%, l’addizionale Irpef incrementabile
di 2,1 punti sino al 2015, il mantenimento dell’Irap e i tributi pro-
pri, derivati e non)
b) che quelle destinate, invece, ad investimenti continueranno ad es-
sere assicurate attraverso l’art. 20 della legge 67/88, in regime di
assoluta complementarietà con le risorse straordinarie, di cui al
comma quinto dell’art. 119 della Costituzione, alle quali il Governo
ha destinato un apposito D.lgs. licenziato definitivamente il 19
maggio, ai sensi art. 16 della legge 42/09. Risorse, queste ultime,
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da distribuire in sede di perequazione infrastrutturale, cui il MEF ha
dedicato il decreto ministeriale del 26 novembre 2010, applicativo
dell’art 22. della legge di delegazione, pubblicato sulla G.U. con un
notevole ritardo (l’1 aprile 2011). 
La medesima cosa è accaduta in riferimento alle spese, in merito al-
le quali è stato scritto e detto tanto per cambiare quasi nulla, atte-
so che rimane inalterato, sia il sistema di definizione economica ti-
pica del Fondo sanitario nazionale – che redivive ancora una volta
più energico di prima – che i criteri del suo riparto. Questi ultimi
modificati sulla base dei costi standard, che altro non è che una ri-
proposizione rivisitata e corretta della vigente quota capitaria pesa-
ta per età della popolazione.
A ben vedere, per come precedentemente evidenziato, la riforma del-
la finanza pubblica realizza in materia sanitaria una determinazio-
ne degli strumenti di finanziamento molto simile a quella utilizzata
fino ad oggi ove, al posto del quota capitaria ponderata, si ricorre
al costo standard. Una determinazione che avrà la cadenza annuale
e che il D.lgs. 68/11 rinvia ad un provvedimento amministrativo del
Ministro della Salute, concertato con il Ministero dell’economia e
delle finanze e d’Intesa con la Conferenza Stato regioni, da forma-
lizzarsi sentita la neo-introdotta struttura tecnica di cui all’art. 3
Patto salute 2010-12. Una struttura, questa, a suo tempo istituita
con la volontà, fino ad oggi molto teorica, di alleggerire il peso “con-
trattuale” delle omologhe commissioni ministeriali (tavolo di moni-
toraggio e verifica dei Lea e quello di monitoraggio sull’andamento
dei conti sanitari delle regioni, meglio noti, rispettivamente, come
“tavolo Palumbo” e “tavolo Massicci”) che hanno determinato, più
o meno direttamente, sino ad oggi il buono e il cattivo tempo nella
sanità italiana.
In buona sostanza, la riforma in atto disegna un finanziamento del-
la sanità che è la quasi copia di quello di oggi, corretto nella deter-
minazione di uno dei suoi fattori di calcolo, appunto il costo stan-
dard, e fondato sull’irrinunciabile presupposto di una gestione delle
spesa più oculata da parte delle Regioni, sanzionate in caso di inos-
servanza, sia con la non (ri)candidabilità dei governatori che la non
nominabilità dei manager inadempienti”. [Jorio 2011 b]
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Coerentemente con quanto stabilito dalla legge 42/2009, il D.lgs.
23/2011 conferma che le funzioni fondamentali che debbono essere
garantite dai Comuni sono, in attesa della approvazione della Carta
delle Autonomie, quelle relative alle: funzioni generali di amministra-
zione, di gestione e di controllo; di polizia locale; di istruzione pub-
blica, compresi i servizi per gli asili nido e quelli di assistenza scola-
stica e refezione, nonché l’edilizia scolastica; nel campo della viabili-
tà e dei trasporti; la gestione del territorio e dell’ambiente, fatta ecce-
zione per il servizio di edilizia residenziale pubblica e locale e piani di
edilizia nonché per il servizio idrico integrato; del settore sociale.

Il loro finanziamento sarà coperto dalla compartecipazione all’Iva e
all’Irpef e dalla imposizione immobiliare, detta Imu (tranne prima casa),
a cui si aggiunge un fondo perequativo, istituito dalla Regione di ap-
partenenza, ed alimentato dalla fiscalità generale. La ripartizione di que-
sto fondo avviene sulla base di un indicatore di fabbisogno finanziario
(differenza del valore standardizzato della spesa corrente al netto degli
interessi e valore standardizzato dei tributi ed entrate proprie) e sulla ba-
se di un indicatore di fabbisogno di infrastrutture (conto capitale).

Il decreto, inoltre, stabilisce che sia incaricata la società pubblica
per gli studi di settore Sose (con la consulenza scientifica di Ifil – An-
ci e Upi) a sovraintendere il processo tecnico di determinazione dei
fabbisogni standard, il quale si svilupperà secondo tre fasi: nel 2011
per almeno 1/3 delle funzioni fondamentali; nel 2012 per un ulteriore
1/3 delle funzioni fondamentali; nel 2013 per la copertura completa di
tutte le funzioni fondamentali. Successivamente vi sarà una applica-
zione graduale – principio del graduale efficientamento – nel triennio
successivo (2015-2017) ed è inoltre prevista una revisione entro tre an-
ni dall’adozione (2020). Attualmente si stanno raccogliendo le infor-
mazioni strutturali e contabili per la polizia locale e le funzioni gene-
rali. Da evidenziare la clausola di “neutralità finanziaria” che impone
che non possano derivare ulteriori oneri per il bilancio dello Stato ol-
tre a quelli stabiliti dalla legislazione vigente.

Il giudizio complessivo sul federalismo municipale non sembra
discostarsi molto da quanto abbiamo evidenziato in merito a quello
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regionale. Anche in questo caso vi è chi sostiene che si tratta di una
importante innovazione concretizzatasi però in un atto vagamente
metodologico e senza contenuti sostanziali, dal quale, paradossal-
mente, rimane indefinito lo stesso concetto di fabbisogno standard, e
sottolinea, per il momento, la sua subalternità dalla manovra finan-
ziaria annuale [Zanardi 2011]. Chi ritiene che la procedura di costru-
zione del fabbisogno standard, vista la diffusa mancanza di contabi-
lità analitica degli Enti locali, determinerà una eccessiva discreziona-
lità nelle risposte indicate nei questionari e a cui sono obbligati a ri-
spondere gli amministratori locali, quindi ampi margini di errore che
inficeranno i risultati attesi [Jorio 2011 a]. Chi sottolinea che il Parla-
mento avrà un ruolo marginale, in quanto il calcolo e le quantifica-
zioni dei fabbisogni standard saranno adottati con decreto del Presi-
dente del Consiglio, e le Commissioni bicamerale e parlamentari com-
petenti avranno solo 15 giorni per esprimere il loro parere [Guerra
2011b]. Chi denuncia l’incongruenza tra modello di finanziamento e
sistemi di governance regionali. L’aver adottato il cosiddetto modello
debole – sistema che si fonda su un insieme di fonti di entrata attra-
verso cui finanziare un insieme indiviso di tutte le funzioni attribui-
te agli enti decentrati e che ha nel monitoraggio lo strumento unico
di governo da parte dello Stato – non fa i conti con i diversi livelli di
governo e le architetture istituzionali regionali definite prima e dopo
la riforma del Titolo V Cost., e con i differenti sistemi di gestione, di
qualità delle informazioni, ovvero di effettiva capacità di rappresen-
tare in modo corretto e comparabile l’andamento della spesa. Le Re-
gioni, inoltre, possono perequare tra i singoli Comuni in modo diver-
so (in 21 modi?) una dall’altra [Bosi, Guerra e Silvestri 2010]. Chi ri-
chiama il fatto che senza un modello organizzativo di programma-
zione e gestione dell’offerta adeguato, le stesse risorse potrebbero es-
sere eccessive, e quindi facilmente sprecabili da una parte, o insuffi-
cienti dall’altra [Causi 2010].

A queste osservazioni aggiungiamo che ci pare possa essere un ul-
teriore fattore di confusione, e quindi di conflittualità, il fatto che sia-
no le Regioni a fare le leggi in materia sociale, mentre i Comuni sono

45

L E  Q U E S T I O N I



i titolari dei finanziamenti, di cui non ne potrebbero però disporre li-
beramente in quanto tenuti ad attuare le leggi regionali. 

Per quanto riguarda la definizione del fabbisogno relativo alla
funzione fondamentale settore sociale, al riguardo, sappiamo che il da-
to di partenza vede rilevanti differenziali di spesa media comunale.
L’attendibilità dei dati è ovviamente da verificare, ma ciò non toglie
che la variabilità min/max può andare da almeno 4-6 volte a oltre le
8-10, a seconda del metodo e della fonte di calcolo utilizzati. 

Nel 2008, sulla base della classificazione dei bilanci comunali,
escludendo il servizio necroscopico e cimiteriale, tra i capoluoghi di
Provincia risultava un range di spesa procapite che andava dai 20,92
di Crotone ai 495,50 e di Bolzano, con una incidenza del 2,9% nel pri-
mo caso e del 31,1% nel secondo [Montemurro 2010]. 

Sappiamo anche che alle differenze medie regionali sono poi da
aggiungere quelle geoamministrative. Il Comune capoluogo di provin-
cia naturalmente e necessariamente spende di più di un Comune peri-
ferico, sia perché generalmente ha più abitanti, sia perché più o meno
impropriamente offre servizi che i Comuni periferici tendono a non
garantire (pensiamo ai servizi a bassa soglia per il disagio grave), o a
quelli per l’infanzia, ecc. Così come che la presenza significativa di
piccoli e piccolissimi Comuni non consente una piena attuazione del-
le funzioni fondamentali e una efficienza di spesa.

Insomma, stante la situazione attuale, posto che si riesca a quan-
tificare il fabbisogno dei Comuni per le diverse funzioni fondamenta-
li, e in particolare per quella sociale, questo in ogni caso avverrebbe
senza aver prima definito cosa si debba garantire alla popolazione, con
quali criteri di qualità, con quali modalità organizzative, con quali
modalità di monitoraggio e valutazione. Il che è oggettivamente para-
dossale, anche se coerente con il disegno di controllo/riduzione della
spesa pubblica. Insieme, non meno preoccupante, è il fatto che il si-
stema costruito dalla L. 42/2009 e dai decreti attuativi, al momento,
conferma la permanenza di asimmetrie strutturali nella costruzione tra
costi standard sanitari regionali, fabbisogni standard per le funzioni
fondamentali sociali comunali, fabbisogni standard per le funzioni
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fondamentali sociali – da welfare esteso, tipo le politiche del lavoro –
provinciali, determinazione delle prestazioni assistenziali monetarie
nazionali, e quindi nell’interfacciamento tra settori, pregiudicando la
possibilità di integrazione delle risposte e quindi della personalizza-
zione degli interventi.

A livello regionale e locale, certo non ovunque e non allo stesso
modo – le esperienze presentate in questo numero seppur parziali, so-
no però molto significative – questi problemi e contraddizioni sono
stati affrontati e cominciano a delineare percorsi riproducibili, con gli
opportuni adattamenti, anche in altri contesti. Si può affermare, detto
altrimenti, che l’impianto del federalismo fiscale, da questo punto di
vista, non fa i conti con il paese federale.

■ ❚ ❙ Per un federalismo “federalista”: livelli essenziali e responsabilità del-
le Regioni, delle autonomie locali e delle parti sociali. Spunti finali

Come ci pare dimostri nel suo insieme l’analisi fin qui svolta, e co-
me abbiamo sottolineato in più di un passaggio, la questione del rap-
porto tra federalismo e livelli essenziali deve e può essere ripresa sot-
to un’ottica diversa rispetto a quella fin ad ora seguita. 

Essa si incrocia in modo determinante con i molti punti di vista
toccati: i diritti di cittadinanza, gli assetti istituzionali e l’efficacia del-
la governance, la sussidiarietà verticale e orizzontale, la risposta alla
crisi economico-finanziaria, la credibilità delle istituzioni politiche,
l’efficienza e efficacia del sistema di welfare e della pubblica ammini-
strazione nel suo insieme, in una parola, lo sviluppo e la democrazia
del Paese, compresa la sua unità. E proprio per questo ci pare neces-
sario che sia assunta dentro una visione che valorizzi il patrimonio
certo, perché praticato e valutabile, delle Regioni e degli Enti locali,
come base di una negoziazione e concertazione che permetta di supe-
rare problemi, contraddizioni e paradossi qui esplicitati. 

Dalla approvazione della 328.00 e della riforma costituzionale del
2001, oltre che sul piano giuridico – amministrativo, anche su quello
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della elaborazione politica, associazionismo degli Enti locali, organiz-
zazioni sindacali e Terzo settore, non hanno perso occasione per sti-
molare Governo, Parlamento e Regioni ad affrontare in modo adegua-
to questi temi. 

Nel documento sottoscritto il 18 Giugno 2008 presso il Cnel, da Cgil,
Cisl, Uil, Anci, Upi, Legautonomie, Forum del Terzo settore - Osservato-
rio sulla Legge 328/2000 (“Diritti sociali e livelli essenziali di assistenza”)
indirizzato al Governo nazionale, in tema di Lep si affermava:

“All’interno di questo quadro è indispensabile fare scelte con carat-
tere prioritario e delineare un percorso di gradualità applicativa. Le
Organizzazioni indicano come priorità:
- il sostegno alle responsabilità familiari attraverso un potenzia-
mento dei servizi alla prima infanzia;
- un piano di assistenza alle persone non autosufficienti;
- un programma con specifiche misure di contrasto alla povertà, di
inclusione sociale e lavorativa delle persone in stato di difficoltà”.

Se si analizza l’azione delle sole Regioni – ma sappiamo che per
molte la governance con Enti locali e parti sociali è dato consolidato –
risulta evidente che in tema di servizi alla persona e alla comunità –
macrosettore in cui nel 2008, senza considerare quanto previsto nelle
finanziarie regionali, è stato prodotto il 23% della complessiva legis-
lazione e regolamentazione (Issifra-Cnr 2009) – tali priorità sono sta-
te, considerate le differenze tra Regione e Regione, ben presenti. In al-
tri termini, si può dire, senza enfatizzare, che sono state perseguite.
Questo significa che oltre al patrimonio di policies vi è anche un pa-
trimonio politico (politics), risorsa altrettanto rilevante, a disposizione. 

Si tratta, ovviamente, di valutarne l’efficacia, la possibilità di ar-
monizzazione delle relative misure adottate, la riproducibilità in con-
testi amministrativo-culturali diversificati, insomma di trasformare in
risorsa affinché, in un’ottica di federalismo partecipato e sussidiario,
sia possibile l’attivazione di collaborazioni tra sistemi regionali – com-
prensivi quindi dell’insieme degli attori che partecipano alle gover-
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nance regionali – sulla base delle proprie best practices, attuando an-
che sotto forma non monetaria/perequativa, ovvero di messa a dispo-
sizione di competenze e servizi, il principio solidale del federalismo.
Generalizzando quanto auspicato in campo sanitario [Cantù 2010], si
tratta di rafforzare il passaggio dalla competizione alla cooperazione
regionale, nell’interesse di tutti gli attori.

Al contempo, bisogna tenere presente, dato il livello di lacerazione
societaria che è stato raggiunto nel nostro Paese, nonché del valore e del-
la effettiva necessità di responsabilizzare chi amministra e chi è ammini-
strato, che questo non può avvenire senza un equilibrato sistema che ri-
conosca le differenze tra realtà territoriali. È il tema del federalismo “a
geometrie variabili”, ben sintetizzato da Boeri e Bordignon [2010]:

“L’autonomia agli Enti locali, Regioni e Comuni, non è data per sem-
pre, ma va continuamente meritata. Chi si è dimostrato in grado in
passato di offrire servizi adeguati senza sfondare i bilanci può essere
premiato con l’attribuzione di nuove competenze e maggiori autonomie;
chi non lo ha fatto, deve essere posto sotto tutela, punendo i respon-
sabili, e aiutato finché non raggiunge livelli di efficienza sufficienti. La
lettera m dell’articolo 117, che assegna allo Stato la determinazione de-
gli standard dei servizi nelle funzioni fondamentali, e l’articolo 120,
che assegna allo Stato i poteri sostitutivi nel caso gi standard non ven-
gano raggiunti, sostanzialmente questo prevedono, senza distinzioni tra
regioni e comuni del Sud, del Nord o del Centro …. La legge delega non
attribuisce nuove competenze alle Regioni, ma crea le condizioni per-
ché possano essere attribuite in futuro, in particolare sulla scuola, do-
ve pende una sentenza della Corte costituzionale che impone il pas-
saggio del personale docente alle regioni, e sulla finanza locale, dove i
trasferimenti agli enti locali e i patti di stabilità interna possono esse-
re ora determinati dalle Regioni. Nulla vieta che questi passaggi di
competenze e risorse, invece che avvenire per tutte le Regioni nello stes-
so momento, siano condizionati al buon operare delle stesse Regioni
nelle funzioni loro attualmente attribuite, in particolare sulla sanità.
Questo offrirebbe un incentivo potente anche alle Regioni deficitarie per
mettersi a regola e raggiungere standard minimi di efficienza ammini-
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strativa. Si può anche costruire il passaggio in modo che sia reversibi-
le, cioè con la possibilità che le nuove funzioni (e relative risorse) ri-
tornino allo Stato centrale in caso di manifesta incapacità delle regio-
ni a offrire in modo efficiente i servizi devoluti.” 

In sintesi, nonostante – o soprattutto per – l’incombenza di ulte-
riori “pesanti prove di responsabilità”, come ha commentato l’appro-
vazione a luglio della manovra economica (L. 106/2011) il Presidente
della Repubblica Giorgio Napolitano, riteniamo quanto mai necessario
riattivare la costruzione partecipata e sussidiaria, ovvero responsabi-
lizzante, del federalismo dei diritti. 
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