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DIRITTO ALLA SALUTE E ALLA CURA: E ANCORA PER TUTTI?

22-24 maggio 2024, Universita di
Palermo, Complesso Monumentale
dello Steri

Nel 2022 a Roma, il Congresso Na-
zionale della SIMM ci ha riuniti in
tre giorni di riflessioni su come la
situazione di emergenza sanitaria
legata all’epidemia da Covid-19 a-
vesse evidenziato altre epidemie
sottostanti: la poverta, la marginalita
sociale, il lavoro senza diritti. Le
epidemie delle diseguaglianze so-
ciali.

Due anni dopo, ci siamo resi conto
di un’altra epidemia: quella del

mancato accesso alle cure per nu-
meri crescenti della popolazione.

Il nostro Sistema Sanitario Nazionale,
considerato per decenni un punto di rife-
rimento mondiale per equita ed efficien-
za, ormai smembrato in una ventina di
sistemi regionali, ¢ stato impoverito e
depotenziato.

La medicina delle migrazioni ¢ da oltre
trent’anni un sensore attento delle situa-
zioni di allarme: la nostra presenza sui
territori, a fianco delle persone bisogno-
se, ci ha spesso consentito di individuare
temi (e criticitd) emergenti non solo per
la popolazione immigrata. Cosi oggi ¢
sotto 1 nostri occhi la crescente difficolta
ad accedere alle cure per una larga fetta
della popolazione, non solo straniera.
Chi non puo permettersi I’accesso alla
sanita privata spesso rimane escluso.


https://www.simmweb.it/1190-xvii-congresso-nazionale-simm,-22-24-maggio,-palermo
https://www.simmweb.it/1190-xvii-congresso-nazionale-simm,-22-24-maggio,-palermo
https://www.simmweb.it/1167-position-paper-simm-circoncisione-rituale-maschile
https://www.simmweb.it/1167-position-paper-simm-circoncisione-rituale-maschile
https://www.simmweb.it/1167-position-paper-simm-circoncisione-rituale-maschile
https://www.simmweb.it/1172-la-guerra-fa-male-alla-salute
https://www.simmweb.it/1172-la-guerra-fa-male-alla-salute
https://www.simmweb.it/1175-position-paper-sul-diritto-alla-contraccezione-gratuita-per-le-fasce-deboli-della-popolazione
https://www.simmweb.it/1175-position-paper-sul-diritto-alla-contraccezione-gratuita-per-le-fasce-deboli-della-popolazione
https://www.simmweb.it/1175-position-paper-sul-diritto-alla-contraccezione-gratuita-per-le-fasce-deboli-della-popolazione
https://www.simmweb.it/1174-benedetti-gli-ambulatori-solidali-ma-sono-anche-sconfitta
https://www.simmweb.it/1174-benedetti-gli-ambulatori-solidali-ma-sono-anche-sconfitta
https://www.simmweb.it/1176-la-salute-dei-bambini
https://www.simmweb.it/1177-report-di-save-the-children
https://www.simmweb.it/1177-report-di-save-the-children
https://www.simmweb.it/1173-l-ordine-delle-cose,-rubrica-recensioni-film
https://www.simmweb.it/1173-l-ordine-delle-cose,-rubrica-recensioni-film
https://www.simmweb.it/1173-l-ordine-delle-cose,-rubrica-recensioni-film
https://www.simmweb.it/1178-io-capitano,-rubrica-recensioni-film
https://www.simmweb.it/1178-io-capitano,-rubrica-recensioni-film
https://www.simmweb.it/1190-xvii-congresso-nazionale-simm,-22-24-maggio,-palermo
https://www.simmweb.it/1190-xvii-congresso-nazionale-simm,-22-24-maggio,-palermo
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Rifletteremo insie-
me sul diritto alla
salute in Italia
oggi, sulla sanita
di base, sul ruolo
degli ambulatori
del terzo settore, e
sull’assistenza
agli ammalati cro-
nici. Metteremo
anche la nostra
attenzione sulle
politiche nei con-
fronti dei minori,
con attenzione a
quelle discrimi-
nanti, e su un tema
spesso sottaciuto,
quello delle malat-
tie infettive.
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Tra i nostri sensori privilegiati ci sono gli ambulatori del volontariato e delle or-
ganizzazioni non governative: spesso nati per dare assistenza agli immigrati che
non riuscivano ad ottenerla dal SSN, si trovano via via a fronteggiare sempre piu
richieste da parte di italiani in condizioni di difficolta.

Questa situazione ¢ tanto piu avvertibile nelle situazioni non di emergenza, come
nel caso delle patologie croniche, che richiedono assistenza continuativa e per cui
ottenere esami diagnostici e terapie ¢ spesso difficile.

Non vogliamo che gli ambulatori del terzo settore diventino il nucleo di un siste-
ma assistenziale di minor valore, per persone escluse da alcune prestazioni neces-
sarie, e allo stesso tempo non possiamo esimerci da dare risposte a bisogni cosi
evidenti. La questione, dunque, ¢ sanitaria ma prima ancora politica.

Per questo rifletteremo insieme sul diritto alla salute in Italia oggi, sulla sanita di
base, sul ruolo degli ambulatori del terzo settore, e sull’assistenza agli ammalati
cronici. Metteremo anche la nostra attenzione sulle politiche nei confronti dei mi-
nori, con attenzione a quelle discriminanti, € su un tema spesso sottaciuto, quello
delle malattie infettive. E lasceremo come sempre spazio anche per eventuali te-
mi emergenti.

Marco Mazzetti

SCHEDA D'ISCRIZIONE AL CONGRESSO

INVIO ABSTRACT

S.1.M.M.

Societa Italiana di Medicina delle Migrazioni


https://www.simmweb.it/1190-xvii-congresso-nazionale-simm,-22-24-maggio,-palermo
https://www.simmweb.it/1171-vii-workshop-intergris-della-simm,-trento
https://www.simmweb.it/component/rsform/form/145:iscrizione-xvii-congresso-nazionale-simm-2024?Itemid=101
https://www.simmweb.it/component/rsform/form/146:invio-abstract-xvii-congresso-nazionale-simm-2024?Itemid=101
https://www.simmweb.it/1190-xvii-congresso-nazionale-simm,-22-24-maggio,-palermo
https://www.simmweb.it/1190-xvii-congresso-nazionale-simm,-22-24-maggio,-palermo
https://www.simmweb.it/coordinamento-nazionale/gruppi-immigrazione-e-salute/1163-vii-workshop-intergris
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POSITION PAPER SIMM - CIRCONCISIONE

RITUALE MASCHILE

Presentazione Position Paper
Ad Ottobre 2022, il Gruppo di
Lavoro Minori Migranti
(GdLM) su mandato della
SIMM ha come Societa Scienti-
fica preso posizione riguardo
alla Circoncisione Rituale Ma-
schile (CRM), argomento che
merita una riflessione articolata
in termini religiosi/culturali,
giuridici, etici, assistenziali e di
sanita pubblica.

Perché occuparsi di Circonci-
sione Rituale Maschile?

La CRM ha assunto un partico-
lare rilievo in Italia data la pre-
senza significativa di famiglie
di origine straniera che sotto-
pongono i propri figli a tale
procedura per motivi religiosi
e/o culturali. Nel tempo
I’esecuzione di questa pratica in
condizioni sanitarie non idonee
e da parte di persone non quali-
ficate, ha comportato il verifi-
carsi di gravi complicanze, tra
cui il decesso di alcuni minori.

Come GdLMM siamo stati sti-
molati nel 2020 da Maurizio
Marceca, allora Presidente
SIMM a sviscerare I’argomento
e a prendere una posizione co-
me SIMM relativamente
all’esecuzione della CRM
nell’ambito del Sistema Sanita-
rio Nazionale (SSN), che salva-
guardi la tutela della salute e il
rispetto del supremo interesse
del minore.

A tal fine ¢ stata eseguita una completa e pun-
tuale raccolta, valutazione e sintesi di normati-
va di riferimento regionale e nazionale, di indi-
cazioni operative e progetti sperimentali pro-
dotti da societa scientifiche nonché di docu-
menti di riferimento prodotti da Enti istituzio-
nali nazionali ed europei.

La position paper ¢ stata successivamente ela-
borata con il contributo di tutti i membri del
gruppo di lavoro, e dopo un lungo processo di
revisione ¢ stata inviata e approvata dal CDP
della SIMM.

In Italia, come ¢ emerso da un’indagine cono-
scitiva coordinata dal GdS Gruppo di Lavoro
Nazionale per il Bambino Migrante della So-
cieta Italiana di Pediatria, la possibilita di ese-
guire la CRM in ambiente sanitario protetto per
il minore risulta ad oggi molto diversificata e
solo nel corso degli ultimi anni ¢’¢ stata una
presa di coscienza del problema da parte di al-
cune regioni.

11 GALMM della SIMM ritiene che il SSN deb-
ba assicurare il rispetto della tutela della salute
e del supremo interesse del minore, garantendo
la CRM secondo un’ottica improntata al con-
cetto di riduzione del danno. Auspica inoltre
che la varieta di offerta assistenziale relativa
alla CMR, esistente tra le Regioni,possa essere
superata e armonizzata da direttive nazionali,
mirate a creare una cornice chiara e lineare
all’interno della quale possano essere definiti
percorsi assistenziali omogenei che, pur mante-
nendo adeguati criteri di efficacia/efficienza,
garantiscano la pratica della CRM in sicurezza
e con oneri sostenibili da parte delle famiglie.

Nel tempo
[’esecuzione di
questa pratica in
condizioni
sanitarie non
idonee e da parte
di persone non
qualificate, ha
comportato il
verificarsi di gravi
complicanze, tra
cui il decesso di
alcuni minori.

CONTINUA
SUL SITO


https://www.simmweb.it/attachments/article/1167/SIMM%20-%20position%20paper%20circoncisione%20rituale%20maschile.pdf
https://www.simmweb.it/attachments/article/1167/SIMM%20-%20position%20paper%20circoncisione%20rituale%20maschile.pdf
https://www.simmweb.it/attachments/article/1167/SIMM%20-%20position%20paper%20circoncisione%20rituale%20maschile.pdf
https://www.simmweb.it/1167-position-paper-simm-circoncisione-rituale-maschile
https://www.simmweb.it/1167-position-paper-simm-circoncisione-rituale-maschile
https://www.simmweb.it/1167-position-paper-simm-circoncisione-rituale-maschileche-tu
https://www.simmweb.it/1167-position-paper-simm-circoncisione-rituale-maschileche-tu
https://www.simmweb.it/coordinamento-nazionale/gruppi-immigrazione-e-salute/1163-vii-workshop-intergris
https://www.facebook.com/simm.societaitalianamedicinamigrazioni
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LA GUERRA FA MALE ALLA SALUTE

L’ Associazione Italiana di Epidemiologia (AIE) ha promosso un’iniziativa che sostiene la promo-
zione della pace anche come esigenza di sanita pubblica, e propone la creazione di un position

paper sull'argomento.

L’iniziativa ¢ presentata in un editoriale pubblicato sul sito della rivista

Epidemiologia&Prevenzione all’indirizzo: https://epiprev.it/editoriali/fermare-la-guerra-le-ragioni-
di-chi-lavora-per-la-salute

L’iniziativa ci riguarda da vicino non solo perché le guerre danneggiano gravemente la salute, ma
anche perché producono rifugiati, molto spesso ammalati nel corpo e nella mente proprio a causa
della guerra.

Sosteniamo con convinzione I’iniziativa dell’ Associazione Italiana di Epidemiologia che ha propo-
sto anche un Webinar che si € svolto il 3 luglio dal titolo ‘Fare a pace con mezzi pacifici’

Perché, come ci ha insegnato Terenzio, Homo sum, humani nihil a me alienum puto.

POSITION PAPER SUL DIRITTO ALLA

CONTRACCEZIONE GRATUITA PER LE FASCE DEBOLI DELLA POPOLAZIONE

11 Gruppo Salute delle Donne Immigrate della SIMM ha predisposto un position paper sul diritto alla contrac-
cezione gratuita per le fasce deboli della popolazione. Si tratta di un tema su cui la nostra Societa ¢ particolar-
mente sensibile, perché, oltre a essere una questione di diritto sanitario, ¢ anche connesso alla auspicata ridu-
zione dei tassi di interruzione volontaria della gravidanza (IVG) tra le donne straniere, che sono assai piu alti
della corrispondente popolazione italiana.

11 documento, grazie anche al fattivo impegno del nostro rappresentante ed ex-presidente Maurizio Marceca, €
stato approvato dal Tavolo Immigrazione e Salute (TIS): le associazioni che vi hanno aderito, oltre alla
SIMM, sono ASGI, Caritas Italiana, Centro Astalli, Emergency, Intersos, Medici del Mondo, Medici per i Di-
ritti Umani — MEDU, Medici con I’Africa CUAMM, Medici Contro la Tortura — MCT, Medici Senza Frontie-
re — MSF e NAGA.

11 position paper ¢ stato pubblicato su SaluteInternazionale, al seguente link


https://www.simmweb.it/1172-la-guerra-fa-male-alla-salute
https://epiprev.it/editoriali/fermare-la-guerra-le-ragioni-di-chi-lavora-per-la-salute
https://epiprev.it/editoriali/fermare-la-guerra-le-ragioni-di-chi-lavora-per-la-salute
https://epiprev.it/notizie/fare-la-pace-con-mezzi-pacifici
https://www.simmweb.it/1175-position-paper-sul-diritto-alla-contraccezione-gratuita-per-le-fasce-deboli-della-popolazione
https://www.simmweb.it/1175-position-paper-sul-diritto-alla-contraccezione-gratuita-per-le-fasce-deboli-della-popolazione
https://www.saluteinternazionale.info/2023/07/contraccezione-gratuita-alle-fasce-deboli-della-popolazione/

"Soprattutto si
tratta di avere
chiara la consa-
pevolezza del
rischio di favori-
re una deriva
(ormai non pit
solo una deriva)
privatistica della
sanita italiana e
forme di delega
Interessata da
parte del SSN*™

W indialogoconmt@avvenire.it
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BENEDETTI GLI AMBULATORI SOLIDALI. MA SONO

ANCHE SCONFITTA.

Pubblichiamo con piacere questo in-
tervento su Avvenire del dr. Pagliaric-
cio di Senigallia che conosciamo bene
da tempo e con cui ci siamo confron-
tati spesso sul tema. Si tratta di una
questione che tocca da vicino molti di
noi, e pensiamo che sia il momento di
una riflessione attenta a profilo nazio-
nale, ancora non compiuta, sugli am-
bulatori del volontariato.

In dialogo con Marco Tarquinio

Benedetti gli Ambulatori solidali. Ma sono anche sconfitta

aro Marco Tarquinio, &  retramento dello Stato nella ge-
‘ stata appena completata  stione del Welfa icola-

una degli
farch

1l medico Pagliariccio chiama al pressing sui decisori

politici contro il degrado della Sanita. Giusto.

Un grato ricordo di Andrea Purgatori. E un auspicio

3 g;msnm ambulatoriale - sino a
, creare enormi varchi che sono
- stati colmati da soggetti privati

so prestazioni a pagamento - no abbienti. Lo scenario che ¢ della Fondazione Gimbe - ‘La
allinterno o allesterno delle — aspetta 0-
strutture pubbliche - perché pitt

efficienti e con minor tempi di
ttesa,

Negli ltimi anni la spesa per la

turito il proliferare degli ambu-
latori solidali che, se da un lato

strutture e tecnologie

tecon sanitarimotivatie e gano tristemente lo

P nodellint

liambulatorio_dell'Opera San
Francesco di Milano, dove ope-
anocirca230 sanitari,ha dichia-  pre
rato nel 2022 oltre 27.000 visite
2 A

sciuta- ed & fra e pil basse fra i
P Ocse con un 1% dl il
isto per il 2025. Di contro

Tesborso et citain  cresi-

ed possono essere considerati una
meritoria iniziativa del volonta-
riato, in realta rano una

una sanith p\mbum con perso-
nale sottopagato, che non avra
veraepropriasconfitta delloSta-  le capa nomiche e le ri-
to. Diltra parte non & neanche  sorse tecnologiche per sostene-

ipoveriin ltalia.
Gabriele Pagliariccio
Direttore UOC

Chirurgia Vascolare

Istatd

ambu- e le cure della popolazione; a

possibil ASL Teramo
atori solidali la io Soli

Medic

ti pit difficili e “dispendiost’ i Paolo Simone Maundodé

vole, senza macchie

Lanalis difondod questofeno-

m.hsm La sua morte im-

valenzalocale.
Eil cerchio si chiude se diamo
un'occhiataal futuro: & indiscu-

i che spesso &

i ma- pi
niera. Per questo si devono in- it Seguivorutele suetrasms-
La.

tibile che, se Fattuale trend non

di salute da parte dei meno ab-  prodotto nella societa civile un i invertir, gli ambulatori soli-  la coscienza dei cittadini con  Riposiin pace.
b > i i uni-  progetti divulgativi soprattutto Gaspare Barraco
perime-  peri it giovani come quello Marsala (Tp)

tribuito a

onosco e stimo il medico Gabriele Paglia-
Cric:ia, €50 con quale € quanta dedizione

spende la suagrande competenza in Italia
e nel mondo, 50 come ha operato ¢ opera sia in

IAutrice e allin- “la-
i i pit fragili € poveri.

laspiga “Carlo Urbani. Il medico che curava il

Andrea Pus

- e resta - un grande

giornalista,
rimenta, qui e ora, la marginalita generata dai igiano di origi Cannifa,sacif- - di profonda umanit, Per questo cl manca c ci
H i " i per | o " ot
b | P . S . fin.
rubrica sono i da condividere. Si sta & trovati ¢ capi lungn\l cammino. Uho stimato
infatti, I' deteri isa e intelli iadi i.Era  davvero t
111978, ed eravamo nel pleno della vicenda che . rando Ia sua onesti. Quando n pensavarmo di-
Repubbli i joniistitu-  una ico-giomalistica  versamente
zionali e amministrative (Stato, Regioni, Comu- jio? i i. Per quel
ni), ha offerto a ogni persona, attuando principi Rai come “La notte della In qu:lln i dis i modovo-
“notte’; mentre inato Aldo Moro, ai
rieta che ha
della nostra terra. E fa veramente pensare che, Ia sua breve lett:
nella situazione descritta con precisione da Pa-  vano nragt i
gliariccio, cisi i i d vita i Andrea Purgatori sa-

giori di

i, attraverso ra quello di chiarire presto € bene le cause della

Fautonomia differenziata, € non ci i dedichi
piuttosto e prioritariamente a ripristinare e ga-

anche con la solidarieta realizzata da
Eccola

i familiari hanno

na vera politica della “sicurezza” & pri-

ma di tutto soclale, e dovrebbe essere basata

chiesto di indagare a fondo su di esse. La medi-
cina & una preziosissima scienza inesatta, per

rla eserci nel
sihileperi' dini-pazienti

sognoso di i
" "
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CONTINUA
SUL SITO

Desideriamo che la SIMM vi giochi un ruolo deter-
minante, con la consapevolezza che ormai non si
tratti piu di garantire le cure agli immigrati senza
permesso di soggiorno, ma di un problema che in-
veste un ampio strato della popolazione italiana e
straniera. Gli "ambulatori solidali" si stanno mollti-
plicando e hanno bisogno di una filosofia di fondo:
dove andare? con quale obiettivo? con quale rap-
porto con il SSN? come rileggere una sussidiarieta
in modo originale e costruttivo? come coniugare
prossimita e diritti? E queste domande non esauri-
scono certo tutte le questioni in campo.

Soprattutto si tratta di avere chiara la consapevo-
lezza del rischio di favorire una deriva (ormai non
piu solo una deriva) privatistica della sanita italia-
na e forme di delega interessata da parte del SSN.
Per dirla con un concetto che ci é caro: si rischia
di agire con le persone in condizione di marginalita
sociale solo apparentemente in modo inclusivo, ma
di fatto certificando l'esclusione di una intera fetta
della popolazione da diritti esigibili, derogandoli
verso forme benefiche e solidaristiche e non struttu-
ralmente garantite.

Da tempo ci stiamo interrogando sul tema, con il
desiderio di essere fedeli all’idea di accompagnare
i "senza diritti” e quelle persone con diritti esistenti
ma di fatto negati e/o nascosti, all 'inclusione nel
SSN, impresa che ci appare veramente difficile; e
anche di stimolare il SSN ad essere realmente "per
tutti", tenendo conto delle diversita e della fragilita
sociale, impresa che ci sembra ancora piu diffici-
le. Proponiamo quindi che questo sia uno dei temi
chiave del nostro prossimo Congresso Nazionale.

Salvatore Geraci e Marco Mazzetti


https://www.simmweb.it/1174-benedetti-gli-ambulatori-solidali-ma-sono-anche-sconfitta
https://www.simmweb.it/1174-benedetti-gli-ambulatori-solidali-ma-sono-anche-sconfitta
https://www.simmweb.it/1174-benedetti-gli-ambulatori-solidali-ma-sono-anche-sconfitta
https://www.simmweb.it/1174-benedetti-gli-ambulatori-solidali-ma-sono-anche-sconfitta
https://www.simmweb.it/1174-benedetti-gli-ambulatori-solidali-ma-sono-anche-sconfitta
https://www.simmweb.it/1174-benedetti-gli-ambulatori-solidali-ma-sono-anche-sconfitta
https://www.simmweb.it/coordinamento-nazionale/gruppi-immigrazione-e-salute/1163-vii-workshop-intergris
https://www.facebook.com/simm.societaitalianamedicinamigrazioni
https://www.simmweb.it/1174-benedetti-gli-ambulatori-solidali-ma-sono-anche-sconfitta
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"1/ Prof. De Cur-
tis descrive
lineguaglianza
nell‘accesso alle
cure nel nostro
paese, che si
riverbera sugli
esiti di salute,
con maggior
mortalita infanti-
le in alcune re-
gloni dTtalia
rispetto ad altre,
e uno svantag-
gio ancora pit
grande tra i
bambini di origi-
ne straniera."
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Rilanciamo questo articolo di Mario De Curtis,
che oltre a essere docente di Pediatria ¢ anche
un caro amico della SIMM, apparso sul Corriere

LA SALUTE DEI BAMBINI

della sera il 26 agosto, che ¢ leggibile su que-

sto link

I’eguaglianza dei cittadini, impediscono il pieno sviluppo della
persona umana e 1’effettiva partecipazione di tutti i lavoratori
all’organizzazione politica, economica e sociale del Paese.”

Perché morire prima del tempo ¢ 1’ostacolo piu grande.

11 Prof. De Curtis descrive I’ineguaglianza
nell’accesso alle cure nel nostro paese, che si

riverbera sugli esiti di salute, con maggior mor-

talita infantile in alcune regioni d’Italia rispetto
ad altre, e uno svantaggio ancora piu grande tra i

bambini di origine stranie-
ra.

Marco Mazzetti

SALUTE, FORMAZIONE E «QUESTIONE MERIDIONALE»

E' una situazione che non BAMBINI, DISUGUAGLIAN ZE DA AF FRONTARE

vogliamo passi sotto si-
lenzio, in specie in un
momento in cui alcuni
politici propongono di
tornare a valutazioni inap-
propriate dell’eta dei mi-
nori che potrebbero porta-
re al rischio di considerare
alcuni di essi erroneamen-
te maggiorenni.

Siamo abituati a citare
I’articolo 32 della Costitu-
zione quando ci battiamo
per il diritto alle cure e
alla salute. Ma qui ci pare
piu opportuno I’articolo 3:

“Tutti i cittadini hanno
pari dignita sociale e sono
eguali davanti alla legge,
senza distinzione di sesso,
di razza, di lingua, di
religione, di opinioni poli-
tiche, di condizioni perso-
nali e sociali.

E' compito della Repub-
blica rimuovere gli osta-
coli di ordine economico e
sociale, che, limitando di
fatto la liberta e

CONTINUA
SUL SITO

di Mario De Curtis

gni bambino dovrebbe
avere [a possibilita di cre-
scere e svilupparsi in ma-
niera ottimale, essere cu-
rato nel migliore dei mo-
di quando si ammala, es-
sere educato in modo da poter
accrescere utte le sue potenziali risor-
se intellettuali e conoscitive. Molti di
questi diritti sono oggi negati in Ttalia,
che pur vanta un'antica tradizione di
solidarieta e di difesa dei diritti del-
Tinfanzia.
La mortalita infantile (definita come
il numero di morti nel primo anno di
vita rispetto a mille nati vivi), conside-
rata come uno dei pit validi indici per
valutare lo sviluppo sanitario e civile di
una nazione, ha raggiunto in Ttalia, ne-
gli ultimi anni, valori tra i pili bassi del
mondo, anche migliori di quelli osser-
vati nei paesi occidentali pit sviluppa-
ti. Questa diminuzione non ¢ avvenuta
pero in modo omogeneo. Un bambino
che nasce nelle Regioni meridionali ha
un rischio di circa il 50 percento piit
elevato di morire rispetto ad uno nato
nel Nord nel primo anno di vita. Inol-
tre, i bambini e ragazzi del Mezzogior-
no quando si ammalano molto spesso
si recano in un‘altra regione per curar-
si pill frequentemente di quelli resi-
denti nel Centro-Nord (11,9% vs 6,9%).
Questa migrazione sanitaria, che si ve-
rifica per 'aspettativa di ottenere un
esito migliore di quello che si potreb-
be avere facendosi curare nella propria
regione, determina profonde sofferen-
ze per il distacco dal luogo di origine,
problemi economici per le famiglie a
causa delle spese di trasferimento e
difficolta di lavoro dei genitori per 'al-
lontanamento dalla loro sede. Questo
tipo di mobilith genera iniquita poiché

non tutte le famiglie sono in grado di
sostenere i costi dei trasferimenti e vi-
ola il diritto costituzionale di ugua-
glianza dei cittadini nel diritto alla tu-
tela della salute.

Queesti dati ripropongono ancora
una volta il problema della «questione
meridionale» che riguarda anche le
prime epoche della vita. Se oggi situa-
zioni critiche possono osservarsi in
molte periferie delle grandi citta, &
certo che, per una serie di ragioni di
natura economica, educativa, e socia-
le, i bambini del Mezzogiorno sono tra
i pitt penalizzati. G aspetti pit critici
riguardano in particolare lo stato di
salute, Ia loro situazione sociale e for-
mazione scolastica. Crea quindi un
particolare timore la proposta gover-
nativa di una prossima introduzione
dell’Autonomia delle Regioni a statuto
ordinario perché potrebbe ulterior-
mente accentuare il divario Nord-Sud.
Molte delle problematiche sanitarie
del Mezzogiorno riflettono la situazio-
ne sociale e della poverta che ¢ molto
aumentata negli ultimi anni.

T dati dell'TSTAT, rafforzati dal rap-
porto Caritas, indicano che nel 2021
circa un milione e 40omila bambini e
Tagazzi, non possono permettersi le
spese minime necessarie per condur-
re una vita accettabile, si trovavano
cioé in uno stato di poverta assoluta
che presenta i valori piut alti proprio
nel Mezzogiorno. La poverta nelle pri-
me epoche della vita, con le condizio-
ni negative che le sono associate, ha
effetti negativi sullo stato di salute
non solo nelle prime epoche della vita
ma anche nell'eta adulta. Un recente
documento della Commissione Salute
dell'Accademia Nazionale dei Lincei
ha spiegato come un problema socia-
le, quale la poverta infantile, possa in-
durre problemi biologici e medici. Re-
centi studi di genetica sembrano in-
fatti indicare che in etd pediatrica le

modificazioni epigenetiche indotte
dalle disuguaglianze sociali in bambi-
ni economicamente svantaggiati de-
terminano un ritmo pit rapido di in-
veechiamento biologico con una au-
mentata e precoce vulnerabilita alle
malattie dell'eta adulta.

Unaltro aspetto critico riguarda i fi-
gli di genitori immigrati che sono cir-
cail 15 per cento di tutti i nati ma con-
tribuiscono al 21% della mortalita in-
fantile totale, Rispetto ai nati da geni-
tori italiani i figli di genitori stranieri
hanno una mortalita infantile di circa
il so% pielevata.

Un‘altra criticita é la formazione
scolastica, importante fattore di cre-
scita personale e sociale, Va sottoline-
ato che nel Mezzogiorno & insufficien-
te il numero di asili nido e di scuole
dell'infanzia. Le scarse competenze
fondamentali in Italiano, Matematica
e Tnglese evidenziate anche dalle re-
centi prove INVALSI 2023 e gli elevati
tassi di abbandono scolastico, sono
indici della grave situazione soprat-
tutto nelle regioni del Sud. Lo stesso
Ministro Valditara ha dichiarato:
«!Ttalia ¢ divisa in due con ragazzi del
Mezzogiorno fortemente pregiudicati
nelle opportunita formative e occupa-
zionali rispetto agli studenti di aree
pil avvantaggiate del Paese».

E urgente un progetto politico, so-
ciale e sanitario che metta i bambini e
ragazzi al centro dell'attenzione. La
Iotta contro la poverta infantile econo-
mica ed educativa, il contrasto alle di-
suguaglianze in sanita rappresentano
una priorita del governo affinché ci sia
un presente e un futuro per il nostro
paese.

L'autore ¢ professore di Pediatria,
Universita di Roma La Sapienza, pre-
sidente del Comitato per la Bioetica
della Societd Italinna di Pediatria,
componente della Commissione Salu-
te dell’Accademia Nazionale dei Lincei

@ RIPRODUZIONE RISERVATA



https://www.simmweb.it/1176-la-salute-dei-bambini
https://www.corriere.it/opinioni/23_agosto_25/bambini-disuguaglianze-affrontare-04186548-4367-11ee-a986-260c43cb2285.shtml
https://www.simmweb.it/1174-benedetti-gli-ambulatori-solidali-ma-sono-anche-sconfitta
https://www.simmweb.it/1174-benedetti-gli-ambulatori-solidali-ma-sono-anche-sconfitta
https://www.simmweb.it/coordinamento-nazionale/gruppi-immigrazione-e-salute/1163-vii-workshop-intergris
https://www.facebook.com/simm.societaitalianamedicinamigrazioni
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NEL 'SUPERIORE INTERESSE DEL MINORE'

I minori stranieri non accompagnati (MSNA) rappresen-
tano una percentuale significativa dei migranti che nel
corso dell’anno sono arrivati in Italia attraverso le due
maggiori rotte, quella balcanica e quella del Mediterra-
neo centrale.

Alla fine di agosto ne risultavano arrivati poco meno di
23.000. I minori stranieri in generale e quelli non accom-
pagnati nello specifico, godono nel nostro paese di speci-
fiche norme di tutela che recepiscono la Convenzione
Onu - Convention on the Rights of the Child (CRC) -
approvata dall’ Assemblea Generale delle Nazioni Unite
il 20 novembre 1989 e ratificata dall'Ttalia il 27 maggio
1991 con la Legge n. 176.

Il concetto emergente e preminente ¢ quello del
“SUPERIORE INTERESSE DEL MINORE”. Questo
spiega la scelta legislativa di garantire a tutti i minori,
ancorché appartenenti a nuclei familiari irregolarmente
soggiornanti in Italia 0 non accompagnati, due delle tute-
le piu importanti: I’accesso all’istruzione e alla tutela
della salute.

11 decreto accoglienza 142 del 2015 inserisce i MSNA
tra i soggetti vulnerabili e quindi meritevoli di particola-
re attenzione e tutela nei percorsi di accoglienza.

L’incremento degli arrivi ha riacceso polemiche stru-
mentali lasciando posto a considerazioni lontane da que-
sti principi basilari.

Destano preoccupazione alcune dichiarazioni (in partico-
lare quelle di Nicola Molteni, sottosegretario al Ministe-
ro degli Interni) relative all’accertamento dell’eta dei
MSNA, il cui onere della prova dovrebbe ricadere sul
dichiarante.

Da sempre la stragrande maggioranza dei MSNA ¢ com-
presa nella fascia di eta trai 15 e i 17 anni. Si chiedereb-
be a ragazzi spesso poco scolarizzati, provenienti da pae-
si nei quali i sistemi di registrazione anagrafica sono
carenti (soprattutto nelle aree rurali) di presentare docu-
mentazioni probanti, cosa oltretutto poco verosimile,
considerando le difficolta del viaggio: la stragrande mag-
gioranza di essi non avra quindi la possibilita di dimo-
strare, documenti alla mano, la propria minore eta.

La norma li tutela anche in questo senso, avendo stabilito la
Legge 47/2017 i percorsi di tutela e integrazione dei MSNA
compreso quello di determinazione dell’eta.

La Conferenza Stato Regioni il 9 luglio 2020 ha approvato il
“Protocollo multidisciplinare per la determinazione dell’eta
dei minori stranieri non accompagnati” nel quale, facendo
riferimento alla normativa nazionale e alle indicazioni e rac-
comandazioni consolidate anche in sede europea, si stabili-
scono i criteri suggeriti per arrivare a stabilire, nei casi di
fondato dubbio, se quanto dichiarato dal minore, circa la sua
eta, sia attendibile o meno; allo stato attuale nessun accerta-
mento medico e men che meno I’esame radiologico del polso
effettuato in urgenza da soggetti non padroni della necessaria
expertise, possono arrivare a stabilire la maggiore o minore
eta di un soggetto essendo molte le variabili da considerare.

A fronte di queste norme tutelanti risulta che, al contrario, ci
sia una disparita di approccio alla determinazione dell’eta dei
MSNA che interessa tutto il territorio nazionale.

Recentemente Save the Children, in partnership con
UNHCR, ha pubblicato due rapporti frutto di un attento lavo-
ro di mappatura sullo stato attuale delle procedure di identifi-
cazione e accertamento

dell’eta in Italia, che con piacere pubblichiamo anche qui di
seguito (e che potete trovare cliccando su questi due link )
anche perché la SIMM ha collaborato attraverso la partecipa-
zione alle tavole rotonde e alle interviste portando
I’esperienza diretta nei territori dei Gris.

La SIMM ribadisce che 1’accertamento dell’eta deve essere
richiesto dall’autorita giudiziaria competente al sistema sani-
tario solo nel caso di “fondato dubbio” e deve essere centrata
sull’ascolto del minore, debitamente informato e supportato
dal tutore e nelle migliori condizioni ambientali possibili.
Gia questo rende, nella stragrande maggioranza dei casi, non
necessario il ricorso ad accertamenti che, per quanto non
significativamente invasivi, lo diventano in quanto non ne-
cessari.

Francesca Ena, Gruppo Minori Stranieri, Vice-
Presidente SIMM


https://www.simmweb.it/1177-report-di-save-the-children
https://www.simmweb.it/?start=3#:~:text=https%3A//www.savethechildren.it/cosa%2Dfacciamo/pubblicazioni/mappatura%2Dstato%2Dattuale%2Dprocedure%2Didentificazione%2Daccertamento%2Deta%C2%A0
https://www.savethechildren.it/cosa-facciamo/pubblicazioni/mappatura-stato-attuale-implementazione-sistema-di-tutela
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L'ORDINE DELLE COSE, RUBRICA RECENSIONI FILM
Stefano Nobile é un ap- Gli italiani non ne possono pil di sentir parlare di sbarchi sulle coste
passionato di cinema che  siciliane, di clandestini, di un'Europa distratta. Cosi il
scrive recensioni, per sottosegretario del Ministero degli Esteri (Russo Alesi) decide di
puro diletto, da quasi inviare in Libia Corrado Rinaldi (Pierobon) - un superpoliziotto
trentanni. Ne ha redatte . . . . .
pit di cinquemila, meta padovano solerte, preciso, affidabile e di |,30che parole - con il compito
delle quali campeggiano di trattare con il governo libico affinché quest'ultimo provveda sia a
sulle pagine web di fermare le navi in rotta verso [I'Italia che a sistemare la condizione
FilmTV.it (con lo pseudo-  dei profughi in quegli hot spot che dovrebbero essere dei centri di
nimo ) ) accoglienza ma che sono autentici lager. Rinaldi si troverd davanti a wun
d/Bar‘_abbowc/?). Adora/ dilemma etico: salvare la vita di una profuga (Warsama) con «cui €
film di Moretti, Wilder, . R ; .
Hitchcock, Eastwood e entrato casualmente in piu stretto contatto o assicurarsi che tutto
Kubrick. abbia un proprio ordine secondo direttiva?
Laureato in sociologia, Andrea Segre si conferma regista sobrio e talentuoso, un autentico
insegna Metodologia della  specialista sul tema dellimmigrazione che, dopo i due precedenti film
Zg;;gzzioz"a/@ ZZ‘: di finzione (Io sono Li e La prima neve), viene affrontato da una
prospettiva inedita nel nostro cinema. Ed € qui che Segre compie il suo
capolavoro: riuscire a raccontare senza fronzoli, né didascalismi, la
complessita del sistema che dovrebbe gestire il dramma dei profughi, tra

loschi interessi del governo |libico, soldi tintinnanti elargiti non
sempre in maniera avveduta dall'Unione Europea, gestione dei cosiddetti
centri di accoglienza e sedazione dell'opinione pubblica. Arriva cosi a
realizzare un'opera importante e necessaria, grazie a un'ottima scelta
di cast (Pierobon €& perfettamente in parte), a un ritmo controllato ma
tutt'altro che sonnolento e a una declina-
zione delle diverse situazioni
che non scivola mai nella caricatura né
tanto meno nel giudizio affrettato.
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Categorie: News Rubrica recensioni film

L'ordine delle cose

RETTVI Vg ”
| anno: 2017
CONTINUA regia: ANDREA SEGRE
SUL SITO genere: drammatico

con Paolo Pierobon, Giuseppe Battiston, Valen-
tina Carnelutti, Olivier

Rabourdin, Fabrizio Ferracane, Yusra Warsa-
ma, Roberto Citran, Fausto

Russo Alesi, Hossein Taheri

nazionalita: Italia, Libia

| voto: 7,5


https://www.simmweb.it/
https://www.simmweb.it/217-rubrica-recensioni-film
https://www.simmweb.it/1173-l-ordine-delle-cose,-rubrica-recensioni-film
https://www.simmweb.it/1173-l-ordine-delle-cose,-rubrica-recensioni-film
https://www.simmweb.it/1173-l-ordine-delle-cose,-rubrica-recensioni-film
https://www.simmweb.it/coordinamento-nazionale/gruppi-immigrazione-e-salute/1163-vii-workshop-intergris
https://www.facebook.com/simm.societaitalianamedicinamigrazioni
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Stefano Nobile é un ap-
passionato di cinema che
scrive recensioni, per
puro diletto, da quasi
trentanni. Ne ha redatte
piu di cinguemila, meta
delle quali campeggiano
sulle pagine web di
FilmTV.it (con lo pseudo-
nimo

di Barabbovich). Adora i
film di Moretti, Wilder,
Hitchcock, Eastwood e
Kubrick.

Laureato in sociologia,
insegna Metodologia della
ricerca sociale alla
Sapienza di Roma.

10 CAPITANO, RUBRICA RECENSIONI FILM

"Firmeremo l'autografo ai bianchi". Non c'@€ la guerra, non ci sono le
persecuzioni politiche né quelle dovute all'orientamento sessuale. C'é

solo il miraggio di diventare piccole star della canzone in un'Europa
che somiglia tanto a Lamerica (ricordate il film di Gianni Amelio?) di
trent'anni fa. E |i che vogliono arrivare due sedicenni senegalesi,
Seydou (Sarr) e Moussa (Fall). Ma i sogni sono ben diversi dalla realta

e la loro avventura si trasforma presto in un'odissea irta di
difficolta, angosce, paure, torture, nel passaggio da Dakar alle ultime
propaggini della Sicilia, transitando per il deserto infuocato del
Sahara e i campi concentrazionari libici.
Ancora una volta Matteo Garrone (che ha scritto la sceneggiatura con
Massimo Gaudioso, Massimo Ceccherini e Andrea Tagliaferri) consolida il
suo posto nell'Olimpo dei registi italiani con un film potentissimo,
necessario, di quelli che dovrebbero essere imposti a Salvini con metodo
Ludovico e al ministro Piantedosi con posto in terza classe in uno di
quelle carrette del mare «che tanto disprezza. Al di la dei contenuti,
peraltro ben noti a <chi non si limiti a frequentare la Iluna o |l

Papeete, il racconto ha wuna sua forza impressionante, stampata sul volto
del bravissimo protagonista, che regala allo spettatore un ventaglio
inesauribile di emozioni. Per ricostruire il viaggio impossibile dei due

ragazzi, Garrone sceglie la via della favola, accompagnata da qualche
scorcio onirico: un marker stilistico originale (Il racconto dei
racconti, Pinocchio) che funziona, ma che finisce col cedere qualcosa di
troppo a un happy ending al grido di
"tutti salvi!".

Categorie: News Rubrica recensioni film

Io Capitano

- anno: 2023

~ regia: MATTEO GARRONE
genere: drammatico

con Moustapha Fall, Seydou Sarr
nazionalita: Italia, Belgio

voto: 8
1 CMUUATTE B0, GARRONE
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https://www.simmweb.it/
https://www.simmweb.it/217-rubrica-recensioni-film
https://www.simmweb.it/1178-io-capitano,-rubrica-recensioni-film
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https://www.instagram.com/simm_medicinamigrazioni/?igshid=YmMyMTA2M2Y%3D
https://www.facebook.com/simm.societaitalianamedicinamigrazioni
https://t.me/simm_official
https://www.simmweb.it/
https://www.simmweb.it/component/rsform/form/145:iscrizione-xvii-congresso-nazionale-simm-2024?Itemid=101
https://www.simmweb.it/component/rsform/form/146:invio-abstract-xvii-congresso-nazionale-simm-2024?Itemid=101

