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«Sanità, non allontaniamo i clandestini»
Oikos e Simm lanciano l’allarme: «Si rischiano cure fai da te e danni alla collettività
se passa la legge che invita a segnalare i pazienti irregolari. Già calano: hanno paura»

L’EMENDAMENTO DELLA LEGA NORD

I passaggi cruciali
della modifica

■ L’emendamento che modifica l’arti-
colo 35 del Testo unico sull’immigra-
zione ed è proposto dalla Lega Nord (a
firma dei senatori Bricolo, Mauro, Bo-
dega, Mazzatorta e Vallardi) mira a eli-
minare per i medici il principio di «non
segnalazione alle autorità» sopprimen-
do il punto fondamentale del Decreto
286/1998 che recita: «L’accesso alle
strutture sanitarie da parte dello stra-
niero non in regola con le norme del
soggiorno non può comportare alcun
tipo di segnalazione alle autorità, sal-
vo i casi in cui sia obbligatorio il refer-
to, a parità di condizioni con il cittadi-
no italiano». È bene ricordare inoltre
che la salute era stata riconosciuta co-
me diritto fondamentale sia dalla pre-
cedente legge Turco-Napolitano, sia
dalla Bossi-Fini (2002) che conferma-
vano il diritto alle cure per tutti i citta-
dini stranieri, con o senza permesso di
soggiorno. Come segnalato anche da
Medici senza frontiere (la più grande
organizzazione medico-umanitaria nel
mondo) in un documento del 16 otto-
bre scorso, si sta invece «cominciando
a mettere in discussione uno dei prin-
cipi fondamentali dell’uomo, quello
della salute». 
Secondo l’emendamento depositato in
Commissione congiunta Giustizia e Af-
fari costituzionali, iI comma 4 dell’ar-
ticolo 35 del decreto legislativo 286 del
25 luglio 1998 viene sostituito da un
nuovo testo, il cui passaggio cruciale è:
«...Nel caso in cui la prestazione da ero-
gare sia classificata urgente e non dif-
feribile, il pagamento della tariffa o del-
la quota di compartecipazione è posti-
cipato. In caso di rifiuto del richieden-
te alla corresponsione di quanto dovu-
to ai sensi del presente comma, le strut-
ture sanitarie ne trasmettono segna-
lazione all’autorità competente». Stret-
tamente legata a questa revisione la
soppressione del successivo comma 5
che recita: «L’accesso alle cure sanita-
rie da parte dello straniero non in re-
gola con le norme del soggiorno non
può comportare alcun tipo di segnala-
zione, salvo i casi in cui sia obbliga-
torio il referto, a parità di condizioni
con il cittadino italiano».

■ «Un diritto della persona e un bene
per la collettività». Medici e personale
dell’ambulatorio dell’associazione onlus
Oikos di Bergamo non hanno dubbi sul-
l’assistenza da fornire agli immigrati non
iscrivibili al Servizio sanitario naziona-
le (gli irregolari), che fino all’entrata in
vigore di nuove disposizioni prevede l’e-
rogazione di cure urgenti ed essenziali
ancorché continuative accanto a pro-
grammi di medicina preventiva, ma ri-
schia di subire un duro colpo con la pro-
posta avanzata da alcuni senatori della
Lega Nord di cambiare l’articolo 35 del
decreto legislativo 286/98 (Testo unico
sull’immigrazione). Un emendamento
che, per farla breve, prevede la segnala-
zione all’autorità competente del pazien-
te non in regola con le norme del soggior-
no. Prevedibile, in questo contesto, il ti-
more da parte dello straniero di rivolger-
si alle apposite strutture. «Già vediamo
i frutti della paura che il pacchetto sicu-
rezza ha creato quest’estate tra gli immi-
grati irregolari – spiega la presidente di
Oikos, Mariachiara Boninsegna –. Infat-
ti nell’ultimo trimestre luglio-settembre
abbiamo avuto 800 visite, che è comun-
que il massimo che possiamo fare con le
attuali forze ma manca un buon 20-30%
di richieste che prima ricevevamo in più,
nonostante la nostra sia una di quelle
strutture dove l’accesso è libero. L’annun-
cio di una cosa che in effetti non è anco-
ra certa, provocherà un’ulteriore dimi-
nuzione dei pazienti». Accanto a lei ci
sono Gabriella Cavagna e il medico An-
drea Pendezzini che sottolineano come
i provvedimenti proposti non tengano
conto – proprio nel 60° anniversario del-
la Dichiarazione dei diritti umani e del-
la Costituzione – del fatto che i medici si
sentirebbero non solo mortificati nelle
scelte etiche e deontologiche essenziali
e prioritarie per un corretto esercizio pro-
fessionale, ma l’intera collettività rischie-
rebbe di subire gravi conseguenze.

«COSÌ SI TORNA INDIETRO»
«Ci occupiamo di medicina di base – pro-
segue Boninsegna – perché la Regione fi-
nora non ha previsto questo tipo di assi-
stenza agli irregolari. Svolgiamo un ser-
vizio importante ma con l’emendamen-
to che si profila non avremo più la pos-
sibilità di fornire un’assistenza comple-
ta. Potremo farlo solo parzialmente, co-
sì ci chiediamo dove finiranno i malati
che hanno bisogno di cure specialistiche,
analisi, accertamenti. Con il provvedi-
mento si torna indietro, ma soprattutto
si vanifica tutta l’opera di collaborazio-
ne e i contatti che abbiamo stabilito con
Asl e altre istituzioni territoriali». Quin-
di la nuova situazione che si creerà inde-
bolirà rapporti di lavoro fecondi. «Sap-
piamo che già ora alcuni pazienti si ri-
volgono ai loro medici – spiega Pendez-
zini –, improvvisano cure che si fanno
mandare dall’estero, o chiedono aiuto in
farmacia. La nuova proposta farà aumen-
tare queste modalità e se è vero che tra
gli immigrati ci sono buoni medici, un
medico da solo può fare ben poco. Per
una semplice tosse magari sì, ma il 50%
delle patologie non può essere gestito in
questo modo. Il rischio è che gli irrego-
lari comincino a non curarsi e quando la
situazione degenererà confluiranno – ma-

gari troppo tardi – al pronto soccorso.
Con aggravi maggiori per tutti, anche sot-
to il profilo economico. Già è ingiusto
che si scelga il criterio economico per
quanto riguarda la salute, ma è ancora
più stupido creare situazioni di questo
tipo. Gli immigrati lavorano nelle nostre
fabbriche, assistono i nostri anziani e, se
si ammalano e non si curano, il danno ri-
cade su tutta la collettività». 

OCCHIO AL PERICOLO CONTAGIO
La paura di essere segnalati se ci si pre-
senta in un ambulatorio – denuncia la
Società italiana di medicina delle migra-
zioni (Simm) – spazzerà via la possibi-
lità di un’assistenza controllata creando
quella «clandestinità sanitaria» perico-
losa per l’individuo, ma anche per la po-
polazione intera, soprattutto laddove pos-
sono insorgere malattie trasmissibili. Un
aspetto del problema sottolineato dal-
l’appello della Simm che mette in guar-
dia anche dal rischio di aumento di abor-
ti clandestini, gravidanze non tutelate,
minori non assistiti. Certo, difendere l’a-
spetto della salute degli irregolari è im-
popolare e l’unica strada che resta è quel-
la di lavorare sull’aspetto culturale, cer-
cando di sensibilizzare l’opinione pub-
blica. Per ora all’Oikos pensano di chie-
dere – assieme ad altre realtà del territo-
rio – un incontro con i parlamentari ber-
gamaschi per convincerli a impegnarsi
affinché il provvedimento non passi.
Fondamentale l’attività che l’associazio-
ne svolge da quattordici anni al servizio

di persone provenienti da ben 80 Paesi
diversi e che si può riassumere in assi-
stenza medica ambulatoriale di primo li-
vello (medicina generale), invio a strut-
ture specialistiche ospedaliere e a servi-
zi territoriali ad accesso diretto (consul-
tori, centro vaccinazioni, Sert, Cps, ecc)
e tante altre iniziative che, data la com-
plessità delle problematiche legate al
mondo della salute e delle migrazioni,
vengono gestite con svariate realtà isti-
tuzionali (Asl, aziende ospedaliere, Re-
gione, ministero) e del territorio. Un la-
voro svolto da una decina di medici e da
25 persone impegnate in attività di segre-
teria, tutti volontari che hanno deciso di
impiegare il loro tempo nell’associazio-
ne. Competenti e sempre a disposizione
dei migranti non iscritti al Servizio sani-
tario nazionale nell’ambulatorio di via
Borgo Palazzo 130 a Bergamo, nei giorni
di martedì e giovedì (dalle 17,30 alle 20),
mercoledì (14,30-16,30) e sabato (9,30-
12). Una presenza importante che dal ’94
ha effettuato circa 30 mila visite seguen-
do quasi 14 mila pazienti in modo rego-
lare. Ora tutto questo sta per essere mor-
tificato, con grave danno per i pazienti
stranieri. «Ci auguriamo che la proposta
di modifica non passi – ribadiscono Ca-
vagna, Pendezzini e Boninsegna –. Sa-
rebbe un disastro». Comunque restano al
loro posto. Se qualcuno vuole contattar-
li il numero è 035-390650 o 339-6592903.
L’Associazione cerca anche medici e vo-
lontari per il lavoro di segreteria.

Nicoletta Prandi

Appelli a raffica
I pediatri: 
«Iscrivere al Ssn
tutti i minori»

■ L’emendamento deposita-
to dai senatori leghisti e che
prevede la segnalazione all’au-
torità competente dei pazien-
ti non in regola con i documen-
ti di soggiorno ha suscitato rea-
zioni da parte dei medici di
ogni ordine in tutto il Paese. La
Società italiana di medicina
delle migrazioni (Simm) ha
lanciato per prima l’allarme
sui rischi per tutti i cittadini di
questa modifica alla legge: su
tutti il pericolo che, per paura
della segnalazione, un clande-
stino portatore di una malattia
contagiosa non si rivolga alle
strutture sanitarie con le con-
seguenze che si possono im-
maginare. E si sono fatti senti-
re subito anche Medici senza
frontiere, Società di pediatria,
Associazione studi giuridici
sull’immigrazione (Asgi).
L’organizzazione di Medici
senza frontiere si dice «seria-
mente allarmata per l’intenzio-
ne di porre delle barriere all’as-
sistenza sanitaria per gli immi-
grati irregolari, mettendo in pe-
ricolo il principio universale
di accesso alle cure mediche».
La Società italiana di pedia-
tria chiede che «non venga
modificato l’articolo 35 del te-
sto Unico sull’immigrazione
che prevede l’accesso alle
strutture sanitarie da parte del-
lo straniero non in regola con
le norme sul soggiorno». E do-
manda che a tutti i bambini, fi-
gli di genitori clandestini e in
condizioni di fragilità, venga
riconosciuto lo status di pro-
fugo, il permesso di asilo e l’i-
scrizione al Servizio sanitario
nazionale (Ssn). 
L’Associazione studi giuridici
sull’immigrazione – come ri-
porta il sito internet Immigra-
zione Oggi – esprime «la più
profonda preoccupazione» per
la proposta di sopprimere la
gratuità della prestazione ur-
gente o essenziale per gli stra-
nieri irregolari e privi di risor-
se economiche sufficienti. Una
decisione che «metterebbe in
serio pericolo il principio co-
stituzionale di accesso alle cu-
re mediche». L’Asgi osserva
che la nuova legge introdurreb-
be un «elemento di dissuasio-
ne» per gli stranieri non in re-
gola «con possibile aumento
del rischio di diffusione di pa-
tologie varie, per la presenza
sul territorio di persone prive
di cure adeguate». 
Preoccupato anche l’Ordine
provinciale dei medici chirur-
ghi e odontoiatri di Roma che
sottolineano come «la modifi-
ca proposta comporterebbe
una reale ripercussione sulla
salute collettiva per il rischio
di diffusione incontrollata di
malattie infettive trasmissibi-
li. Infine, è da mettere in pre-
ventivo anche un notevole au-
mento dei costi del servizio sa-
nitario nazionale, dovuto al-
l’aumento esponenziale di pre-
stazioni urgenti di pronto soc-
corso più gravi, complesse e
prolungate».
E la Federazione nazionale de-
gli ordini dei medici chirurghi
e degli odontoiatri , chieden-
do il ritiro dell’emendamento,
parla di «conflitto» con il co-
dice deontologico medico.
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