
La differenza che sostiene
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Cittadinanza e salute

►E’ difficile assicurare il diritto alla salute
prescindendo dal diritto di cittadinanza
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Sanitario e Sociale

►Ancora più complesso è assicurare servizi
sanitari prescindendo dal diritto alla
fruizione di servizi sociali.

I servizi sanitari hanno sempre sponde
sociali
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E la prevenzione?

►La prevenzione in area sanitaria ha quasi
sempre le sue premesse e i propri luoghi di
elezione nelle politiche sociali e culturali
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Quali servizi per fasce sociali deboli?

►Una società “liquida” richiede servizi
“solubili”?

►Oppure servizi contenitore?
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Quali modelli?

►Reti o presidi strutturati?



7

Quali modelli?

►Le reti richiedono alti livelli di integrazione
istituzionale e professionale
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Quali modelli?

►I “presidi” favoriscono l’inclusione, ma
anche lo stigma e richiedono alti livelli di
flessibilità e bassi livelli di “intrattenimento”
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L’ ”accesso” come indicatore di qualità

►I processi “inclusivi” attivati dai servizi a
favore delle popolazioni migranti sono un
indicatore di qualità per tutta l’utenza
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“Fasce deboli” e popolazione generale

►Ciò che funziona bene per “fasce sociali”
deboli è garanzia di eccellenza per la
popolazione generale che accede ai servizi
socio - sanitari


