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Anche in Friuli decine d

08 o
| medici stanno

sottoscrivendo I'appello contro la proposta che
vuole eliminare la possibilita di curare gli immigrati
“irregolari” senza I'obbligo di denunciarli. Se
passasse, spiegano, gli stranieri senza permesso
di soggiorno sparirebbero dagli ambulatori e
anche per la nostra salute sarebbe un guaio.

Pazienti
da schedare

Leccessivo zelo di cinque se-
natori leghisti in lotta contro
I'immigrazione clandestina
potrebbe trasformare il Pac-
chetto sicurezza all'esame del
senato in una minaccia per la
salute pubblica.

Un emendamento presenta-
to dagli esponenti del carroc-
cio, infatti, in pratica farebbe
venir meno il diritto anche da
parte degli immigrati “irrego-
lari” di ricevere cure dalle
strutture sanitarie pubbliche
senza alcun obbligo per i me-
dici di segnalare il fatto all'au-
torita di pubblica sicurezza (se
non nei casi in cui ciod e previ-
sto anche per tutti gli altri cit-
tadini)

In un colpo solo, sostengono
i medici che anche in Friuli
hanno sottoscritto numerosi
I'appello della Simm (Societa
italiana di medicina delle mi-
grazioni), sarebbe disatteso il
dettato costituzionale, che
prevede “cure gratuite agli in-

digenti”, e messo in discussio-
ne il principio deontologico che
impone al personale sanitario
di garantire cure adeguate per
tutti.

Per tali ragioni, in Italia
come in Friuli, & in atto una
mobilitazione degli operatori
socio-sanitari affinché la com-
missione congiunta giustizia e
affari costituzionali di palaz-
zo Madama ritiri I'emenda-
mento che modificherebbe i
commi 4 e 6 e abrogherebbe il
comma 5 dell'articolo 35 del
Testo unico sull'immigrazione
(d. lgs. 286/1998).

Secondo la Simm, cio mine-
rebbe “radicalmente uno dei
principi base della politica sa-
nitaria nei confronti dei citta-
dini stranieri nel nostro paese
e cioé la garanzia di accessibi-
lita ai servizi perla componen-
te irregolare e clandestina”,
con inevitabili ripercussioni
“sulla salute collettiva con il
rischio di diffusione di eventua-

li focolai di malattie trasmis-
sibili a causa dei ritardi negli
interventi e la probabile irre-
peribilita dei destinatari di in-
terventi di prevenzione”. Men-
tre fino ad oggi — come nota con
riferimento anche alla situa-
zione regionale il dottor Gu-
glielmo Pitzalis del diparti-
mento di prevenzione del-
l'azienda peri servizi sanitari
n. 4 Medio Friuli - la situazio-
ne era rimasta perfettamente
sotto controllo per quanto ri-
guarda le malattie infettive”

Le innovazioni proposte dai
senatori leghisti, secondo Pit-
zalis, “non tengono conto che
la cura dei pit bisognosi rien-
tra fra i principi base della so-
lidarieta sociale e della sani-
ta pubblica. Infatti, & chi piit
ha bisogno che & maggiormen-
te a rischio e che dunque deve
ricevere il servizio migliore,
senza barriere e ostacoli”.

Le osservazioni di Pitzalis
sono ampiamente condivise

negli ambienti sanitari della
regione se sono gia state supe-
rate le cento adesioni all'appel-
lo della Simm contro la modi-
fica della legge sullimmigra-
zione. Soprattutto medici e
pediatri stanno firmando nu-
merosi, insieme ad operatori
dei dipartimenti di prevenzio-
ne, responsabili dei centri di
accoglienza e operatori dei con-
sultori familiari

L'appello pone I'accento su
una serie di conseguenze “dan-
nose” che sarebbero provocate
dalla segnalazione/denuncia
contestuale alla prestazione
sanitaria. Non soltanto “cree-
rebbe una barriera insormon-
tabile per l'accesso e spinge-
rebbe ad una clandestinita sa-
nitaria pericolosa per l'indivi-
duo ma anche per la popola-
zione laddove possano esserci
malattie trasmissibili”, ma —
secondo la Simm rgereb-
bero problemi ulteriori quali
I“incista-mento sociale, ren-

dendo invisibile una popola-
zione che sfuggira ad ogni for-
ma di tutela sanitaria e di con-
tatto sociale legittimo™; la na-
scita di “percorsi sanitari ed
organizzazioni sanitarie paral-
lele al di fuori dei sistemi di
controllo e di verifica della sa-
nita pubblica™; la creazione di
“condizioni di salute partico-
larmente gravi poiché gli stra-
nieri non accederanno ai ser-
vizi se non in situazioni di ur-
genza indifferibile™; e un “au-
mento dei costi in quanto co-
munque le prestazioni di pron-
to soccorso dovranno essere
garantite e le condizioni di ar-
rivo saranno significativa-
mente piu gravi e necessite-
ranno di interventi piu com-
plessi e prolungati”.

In Friuli, secondo Pitzalis,
“un provvedimento del genere
colpirebbe principalmente
quella categoria di persone
non del tutto regolari oirrego-
lari per modo di dire che sono

le badanti”.

Inoltre, interromperebbe la
possibilita di “avviare percor-
si positivi di integrazione, di
emersione dal lavoro nero e di
recupero sociale e professio-
nale di tanti immigrati irre-
golari attraverso il contatto
con la struttura sanitaria. La
domanda di salute & un fatto
irrinunciabile per tutti e, lad-
dove & assicurata la possibi-
lita di entrare nel sistema sa-
nitario, si possono avviare
percorsi socialmente validi,
ove la sanita funge da stru-
mento per l'integrazione. Sen-
za tuttavia dimenticare che il
90% degli immigrati sono per-
sone sane che ogni giorno van-
no al lavoro, hanno la loro fa-
miglia e la loro casa. Evitia-
mo, pertanto, di far aumenta-
re quella fascia limitata che
vive ai margini e che proprio
per questo & maggiormente a
rischio di malattie trasmissi-

bili”. (In)




