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Nel mondo 82 milioni di rilugiali, 128mila in [talia, 80mila in centri di accoglienza
In teoria il nostro Stato garantisce cure a tutti, ma troppe barriere lo impediscono

Carriere dila Sera ¥ buanenotibe

Un programma planetario dell Oms affidato a un italiano per affrontare il problema
Il piano «Icare» per la formazione e il progetio «Saves per un database sanitario

SERVIZIO ITARIO

PER GLI STRANIERI,
NELLINTERESSE
DI TUTTO IL PAESE

i MASSIMILIANG ARAGONA™

Melle grands cittd una persora su diec é diarigina
sbraniera:Mon c sono soitanto i dehiaderti acio
che sharcana dalla Libia, che scno & minoranza.
Cwee berzt degh mmegrati non com unitarn
regolarmente sop@arnant in ialia provergeno
da Marcoo, Albania, Cina, Uoraing, Fippina, India,
Bangladesh, Egitto & Pakistan. Ma e azlande
sanitane sul terriiod o devora patenziars nella
capacita di accoghere |a popalazione straniera,
asumere mediabon cuitural e formarsi sermprs
rrwplios su cormie usark nol settng transoulturale E
Importante anche che i sanitad lavomno In rete
con gli assistent soclall gl operator legali 2 ¢
centr di acooghenza.

Far curane questa persong Sena prima
SCEOMPARrarks & cONCECeng | Servizi cul hanno
dintto. Allo stesso rrgo il suppono sodale e
legale durante tutto i pamcorso di accoglenza
diventa una stremento fandamentale di
e o rispedta alla sofferenza merntae Le
Iogoeant attase per il ioonoscimento del
permesso di soggomo. § dniego dell'asio el
ripefuti tentativi per ottenerio.\a mancanda di un
laweara, Virrgressibilith di mandiee | soldi a casa la
separazione dai farviliar generand frustrazione,
senso oi abbandono & progressva marginalits
soicle. Una condizione esstengiae che induce i
pilt wignerabi o compione st sutoleshd abusane
disend 8 6 sogtanee o cadere in degressione. ||
0% del nostr pagient sobive of guesti dituhi di
adattaments, Un s 30-40% ha sintomi da
stiess post enamatice, come insonnia, aktacchidi
angia, distudi paicosomaticl Sealutazions & of,
flashback di traumi passat], crsh dissociathie, a
sequiba oele torture subite nel Passe da cul sono
scappatl o nal posti che hanno attravarsata, Seno
stali sehisdzzati in Libé, sono stat pcchiat e
hiarna patita & farme & il gelo lungo B relta
balcarica Vedianyd almano 700 risovi casi Fanmd.
A inviarcel sano il Comune di Roma, le
wEAndiarioni i cenlri di acooplierza gli mosncatia
| stessd Commissicne terrionale peri

di CHEARA DAINA

amigrazione nom & solo una questione dl slen-

rezza alle fromtiere e di permessd di soggiomo.

E anche un problema di gestione della salute
pubblice. Nel mondo i sone oltre 82 milioni tra -
chledent asiln, Afurtat] e profoghl {e In totale 281 mi-
liond migranti internardonall) che necessitano di es-
sere presi in carico dai servizi sanitard dei Pacsi di
transito e di destinazione con competenaze culturali e
limguistiche in grado di intercettare e decodificane i
lora blsognl di salute, anche quelll inespressl So-
prattutto dei pit vulnerabili, a causa delle violenze €
el traumd subiti ned Paesi di ongine e durenie il viag-
T, O i quEnte minari non sccompagnati o donne in
wravidimaa, of migrandi irregolari, in panticolane, so
i Spesso esclusi dai programmi nazionali di promo-
zione della salwte, dalla prevenzione e dal trattamen-
to delle malattie ¢ vengono seccorst solo in @so di

Se la

ha diritt

ermergenE, Loro stessi non comsscann § oo diit, B
pertanio indispensabile facilitare ¢ potensiare Foc-
cesso della popolarione migrante all'asslstenza sand-
taria sul territorio, formando 8 personale e creando
abei peroorsi di inclusione, Messun governo amdrehbe
in hancarotta, sarebbe un ivestimento per il benes
sarp dl notts b sochetis.

Adirlo & Santino Severond, direttore del Programma
wlobale sulla salute ¢ sulla migrarione dell'Orpandz-
Eariaie misliibe |.1|.'{|:|:::l:lilil{{]l:u::j.'I:r'liI;lIhI!ll:.'lL".l

pidl questo programma che sup-

dbcd preromes] multhd]selplnar allinterno delle 27 Asl
coinvolte per rspondere in mode tempestive € ap-
propriato a bisogni di shate ded richiedenti asilo ¢
dei titolar di probezione intemarionale wel perodo
gucresghn all'ardvo via mare o via leer. Le dquipe,
adeguatamente formate, sono composte da mediel
specialisti, mediator linguistico cubturali, assistent
sociali, infermieri, ostetriche e psicologi.

Alla fine del 20201 dfugisti in Tali {ichoe i Gitodar o
unin status di profezione) erano 128mila e a otiobre
a0 circa Bomila ghi ospiti dei centrd di accoglienza
tra richiedenti asilo, rifugiati ¢ migrant, Dai percorsi
dedicati alle donne per gravidanza, aborin, contrac-
ceziome, malaiie sessualmente irmsmesse, mualila
rioni genitali, a quelli per la sahate mentale di adult e
minor {perlopit con disturbi da stress post trauma-
tico}, per ke vittime di tratta e violenza sessuale, perla

alute

0 d asilo

certificiione medico kegale ¢ per e vaecinizioni Co
vid. E pai Incontr informativi sul Covid e labombos
sl sand seilf dii vilta. Oltre smila persone segulte fino-
ra. in buonz parte provenient] dai centri di accoglien-
a1, Sono shale acquistale anche unith mobili ditreea
Lo e e guine ecogralie, test Hiv, esami del sangue,

Iniziative virtuose

alidess poltehbe essere quelka di estender gieesl

meadedl] asslstenziall che abbia-

ricangscFrento della prelezions intrmaronake.
Ma nel pulsbiice siamo in pochi & oocupanc di fono.
Spesso | centri disalute mentale faticanc a
prenderliin cariin, Sopraibuo 28 spremaist di

porta gl Stat membrd nel pren-  mo definito e spefmentato a
«Moiti non Eﬂﬂﬁfpﬁig“rﬂ dere misure di integrazione sani-  altre regiond., riferdsee la coor:

per molivi linguistici taria, nato per sua iniziatva nel  dinatrice del progetto Kosa C
0 Per pOCa CONOSCENEL  ao presso [ulficlo reglonale eu- standino. Trea le Inkedative virm

ari spesso esclusi
ai programimi, seceorsi

tessera sanitarla e senss dimora. della malattia: un database ropeo delliime, 2 Copenaghen, e se presentate all'ultima edizio- Minelusione sanitaria
Eppure anche gh stranier magolarl non scritt al delle storie cliniche £ basc dal soso nel quartierge-  nedellaGlobal school{aotiobre b on cocierebbe molto
Sen tramite || codice Stp {straniemn

eviterehbe tante difficoltis nerale di Ginevra: rivoltoa tutto il inGiondania)c'é i software «Sa- s altarabibe b e

temporaneamente presentel hanna dirithe & mando. «0gni anne organizda- — vee, ideate dallsttalo naziona- : : ; .
Suntinng Severoni

ficevers le necassark prestazioni specialistiche.
Dl resto sarebbe interesse del nostro Servzio
sanitana nazionabe far acceders ke persone gl
ambulatari tarritonial puttosto che aspettare che
arrivineg i ospedake quando [ siluazionee s é
ooemglicata. S laloro saffererza peichica viene
trascurata slintegrana o meno & non rovana
lawmirg. Da una parte guindi accome aumentare &
tapacila di riconoscimento del smiomi sentinela,
Farmande gli operabon delle At e delle strutter 6
atoogienza, che dowrebbero tutte datars! diung
psindope. Dalfaltra bisogna ripensare alla
gestions dellacrogienza, troppo passaizrante.
Mon basta assicurany un aliaggio o g6 ol o
rrigranti. Mel unghi templ moeti che s rovano a
wivere vengona attanaghatl dal traumi del passato
e dalla paura dal futuro, E indispensatile allora
rwtterli il condision di pates trovang un Bvore
dignatnan, i cura i Chigra D)
* Lirettore del! unitd operotiva semplce
di solute mendoie Inmp
P R I FA

Gianfranco Costanzo  me 1 glehal schonl on refugee  leperlapromozlone dellasabace

andd migrent health, un'occasione
i formazione ¢ condivisione delle buone pratiche
adottate dai diversi Paesi per migliorare la sahote dei
migranli - spiegy Severond - aperti ai rappresentati
delle istimuziond ¢ & professionisti sanitaris.

Accesso all'assistenza

Lt ptitica sanitaria italiang assioura le prestazionia
tutti gli stranieri regolarmente soggiornanti ¢ irego-
lari. Ma be barriere linguistiche, i diversi codici cultu-
rili, Lt diversa percezions del rischio e dei sinboami, la
alifficlenes @ by imancala inlfermasione sul fisdon
menta dei servizi (dalla prenotazione delbe visite alla
richiesta di prelievi e device, ai vaocini, al tampone
per il Covidp rendono. difficoltoeso lacvesso allassi-
sdenait e 51 hadirit oo con grwi dtandi nedle disgnosi
e aumento della mortality. Grazle ol progetio «lcares,
promosse dalla Kegione Emilia Remagna in collabo-
razione con le Regioni Lazio, Sicilia e Toscana, oofi-
managiio dallay Commissione eumopea, partito nel
a0t € In tase di conclhesione, sono statl sviluppati on

delle popolaziond migrant e 0
contrasto delle malattie della poverta {(Inmp). che
permethe agli operatori sanitan di registrane la storia
clinica del paziente non ances iscritbe al Servieio s
nitario nadonale, dal momenta del swo s @ nelle
fasi successive dellaccoglicnza.

]l vantaggio - sottolinea Gianfranoo Costanxo, di-
retbore saniario defl'Tnmp - & quelbo di non penden:
traceia del dati sanitard, delka diagnosi di evenduadi
malattie e delle terapie prescritte, e quindi di non do-
ver ripetere imstilmente esami e visite ogni voltache i
migranti cambiano strotbur o s spostane inun'alin
Fe, Come -\.:'ll'smr|-.||.|i1:|.|n.~n'|u: Liviiecs faLicsi i1 sppie
garsi per mativi linguistici o per poca conosceoza
della propria malattizs. La piattaforma Save potra
comsentin: dfi trasferire e informanioni del padente
sl Fascicolo sandtario elelimonico mazicaele, «Per
adesan - conclisde Coatanen - & stata testata dalle
aziende sanitarie dell Emilia Romagma e della Siciliac
ill s utilizen sard prossimamente esteseagdi otspot
eak cendr di prima sccoglienses
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