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Stranieri in Italia negli ultimi decenni
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2012 : 5.011.000
2014: 5.360.000 oltre il 22 % sono Minorenni
2015: Minori residenti regolari sono 1.100.000




Minorenni stranieri residenti In Italia

% minori su totale
stranieri
2002 288.950 21,5
2003 331.923 22,7
2004 379.704 20,5
2005 453.458 20.5
2006 532.461 22.0
2007 600.544 23,2
2008 693.855 23,0
2009 784.517 23,1
2010 854.519 23.4
2011 906.141 23,4
2012 900.608 22.2
2013 982.651 22.4
2014 1.087.016 22,1

Fonte: elaborazioni ISMU su dati Istat

Anno N® minori




| bambini stranieri / migranti

e Nati in Italia da genitori stranieri

e Immigrati con i genitori

e Per ricongiungimento familiare

— — -

e Figli di rifugiati e profughi

e Con genitori clandestini
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e Appartenenti a gruppi Rom
e Minori soli non accompagnati




Indice di fecondita REIECUERIITE
In Italia A
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Eta media al parto:
Madri italiane 31,5 anni - straniere 28,4 anni
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asso di‘ fecondita in Italia dal 1991 al 2013
(indice sostituzione: 2,1)

1,39




Nati stranieri. Anni 1999-2013 e stima 2014

Numero assoluto e % nati straniers su totale nascite
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Nel 2015 a Novara: su 700 bambini nati
159 (22,7%) hanno genitori iImmigrati

Y |
genitori entrambi
Immigrati

madre immigrata
sola

madre immigrata
e padre italiano

madre italiana e
padre immigrato




Regione Piemonte - Dati CEDAP

totale parti: 37.381
Cittadinanza italiana 29.121
Cittadinanza straniera 8.260 22,0%
straniere residenti  7.879 95,4%
non residenti 381 4,6%

- popolazione in aumento

- scarsi controlli in gravidanza

- elevata mortalita perinatale (x2)
- maggior % parti a EG<26 (x 3,5)

Paola Ghiotti - Regione Piemonte




Gli immigrati in situazione di clandestinita o
con problemi collegati alla marginalita sociale
incontrano maggior difficolta nel ricevere cure
mediche

e In genere

hon accedoho
alle misure di
prevenzione
sanitaria.
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LA MEDIAZIONE LINGUISTICO-CULTURALE
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Art. 32 costituzione
— Diritto alla salute per tutti gli individui sul territorio

Legge 40/98

- assistenza per gli stranieri presenti (tutti)
- tutela della salute materno-infantile

- medicina preventiva

Immigrati non regolari e assistenza sanitaria:

- codice STP ( rete sportelli ISI - Piemonte )

- permesso di soggiorno per la madre di un neonato
(limitato ai 6 mesi di I'eta del bambino)

- permessi per minore eta e in situazioni particolari




1.000.000 -
w00+ MINOrI stranieri nelle scuole Italiane
800.000
700.000 -
600.000
500.000
400.000
300.000

200.000 -

100.000

Secondaria di Il grado mPrimaria

Secondaria di | grado ®Infanzia

Fonte: Elaborazioni ISMU su dati Miur




Minori Stranieri Non Accompagnati (MSNA)

Al 30 aprile 2015 Minori Presenti: Minori Irreperibili:

8.260 5.173

DISTRIBUZIONE PER GENERE
GENERE PRESENTI % PRESENTI
MASCHILE 7877 95,4
FEMMINILE 383 46
TOTALE 8.260 100,0

DISTRIBUZIONE PER FASCE D'ETA’
FASCE D'ETA' PRESENTI % PRESENTI
17 ANNI 4.609 55,8%
16 ANNI 26,1%
15 ANNI 10,4%

_14-7 ANNI B¢ d
"~ 6-0ANNI 0.3%

Irreperibili il 38,5% dei minori accolti

hitp-//www. lavoro. gev.it/Areadociale/Immigroziene/ minori_stronieri/Poges/ 20140313 _Dati-dei-minori-stranieri-non-accompagnatiospx







CORSO DI FORMAZIONE
Per gli operatori sanitari del Centri
di prima accoglienza per | migranti

BAMBINI
in MIGRAZIONE

Aspetti pediatrici per I"accoglienza sanitaria

Gia effettuati Corsi a:
Palermo, Bari, Udine, Crotone e Novara

In programma
Abruzzo corso FAD per tutti




Bambini Adottati all’estero
L’Italia e Il secondo Paese al mondo

L
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COPPIE E BAMBINI NELLE
ADOZIONI INTERNAZIONALI

Estratto del report sui fascicoli

Condizioni di salute e
accoglienza sanitaria

ATTI
Congresso SIPPS
Stresa 2015

Africa
Etiopia
Russia

Cina

ii.;.;;_:_l___u n 1 Sud Est Asiatico

America Latina




Verso una societa multietnica.

E’ ormai chiaro che i flussi migratori verso | Paesi
iIndustrializzati non rappresentano un fenomeno
provvisorio, ma sono destinati a trasformare molto
profondamente la societa degli stati ospitanti.

Superata la fase dell’emergenza,
occorre oggi prevedere percorsi
d’'integrazione mediante strategie
interculturali nel reciproco rispetto
delle diverse tradizioni.




L'assistenza per le persone e | bambini stranier

non richiede I'impiego di risorse straordinarie o di
persone con particolare competenza specialistica

L’accesso presso le strutture pubbliche non deve

prevedere solo spazi fisici dedicati (ambulatori
specializzati, con personale ed orari riservati),

ma la presenza, in ogni operatore sanitario,
di spazi mentali disponibili all’accoglienza di
tutte le persone che richiedono assistenza e aiuto.
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Contributo degli immigrati

2 la Repubblica
[mmigrati, un “tesoro” da 123 miliardi

| dafi della Fondazione Leone Moressa sul Pil creato qu annodai lavoraton siranieri: € 1'8,8% del totale nazionale
Quasiil 50% e prodottonel settore del serviz el 27% & concentrato in Lombardia. Tasso dioccupazone al 57%

LADEM RO POLCHI le. E da dove artiva questo teso- " — y "

e rodi 123 miliardi di euro? Quasi Il pil degli immigrati per settore di attivita
lameta prowviens dal ssttoredeil
servizi (46,5%) |8 non sty pisce,
sesi pensacheil 45 8% degliim-
migrati lavora ool come dome-
stinn o hadante, 11 secondo set-
tore & quello delle manifarture,
con un quinto dela ricchezza :
prodetca dagli stranieri E;El' i 3.2
{ 20,5%}), seguono be costruzic- Alberghi | Agricoltura
ni (13,.6%: ), alberghi e ristoran- e nstorant
ti {B,5%), commercio {7.5%]). e
Ultima, I'agricoltura (3,2%). 7,5 20,5

Osservando il “Tildellimmi-  Commerein e Manifattuta

grazicna” da un punto di visca g o R
territoriale, salta aqgli oochi oo-
me un quarts delia ricchezza

Jrodotta dagli stranieri si con- - Costruzioni .
entri in Lombardia I:E-'ﬁ.ﬂ-% ]1 FONTE: edabarazicmn Fandamane Lecoe Adressa su dati lskat

46,6 Servizi




In Italia: costi e benefici
dell’ immigrazione (2013)

SALDO:

Entrate Spesa
pubbliche* pubblica** afe 3 : 9

\ miliardi di euro F

12,6

165 ind;
miliardi r;: ;Tmr * contributi previdenziali, gettito Irpef,

di euro imposte su consumi e oli, altre tasse,
costo dei permessi di soggiorno.

** sanita, scuola, servizi sociali, casa,
integrazione, giustizia, contrasto
all” irregolarita, sicurezza sociale.

8 8% PIL &

. . . . ?’1’
prodotto dagli immigrati Immigrazione Dossier Statistico UNAR/IDOS, 2014 ™
Fondazione Leone Moressa, 2015 %*




"I/ tempo stringe, € tempo di
comprendere che non c'e festa alcuna
che non sia la festa di tutti”.

Padre Joseph Wiresinski
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Modifica della Legge sulla cittadinanza
Tus sanguinis = ius soli

per i bambini di origine straniera nati in I'talia

per i bambini immigrati dopo 5 anni di scuola

per una reale integrazione




“Un Paese capace di futuro

legge le risorse spese
per l'infanzia e 'adolescenza ‘
come investimenti e non come costi. Gr, a




