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"Le storie di persone che si 

mettono in viaggio, sono 

storie che si intrecciano 

con le nostre e quindi ci 

interessano direttamente 

o indirettamente".

Papa Francesco



• Stato (quasi) Patologico: L’essere 

Migrante con fallimento del progetto 

migratorio e marginalizzazione sociale

• Condizione patologica: dipendenze 

patologiche

• Contesto patologico: carcere



L’Essere Migrante…….. Sano

Migration: A Social 

Determinant of Health
(Davies A.A., Basten A., Frattini C.)

- Fattori di rischio pre, 

peri e postmigratori

• Rapporto Operatore paziente alterato

• Accessibilità e fruibilità (bassa o limitata

• Health Literacy (inadeguato)

• Adesione e compliance (insodisfacente) 





Condizioni di marginalità sociale e di vulnerabilità, 

“ In tutto il mondo le persone vulnerabili 

e socialmente svantaggiate hanno un 

minore accesso all’assistenza sanitaria, 

si ammalano di più e muoiono prima 

rispetto a chi ha una posizione sociale 

più privilegiata”. 



Rischio di povertà/esclusione sociale



• Stato (quasi) Patologico: L’essere 

Migrante con fallimento del progetto 

migratorio e marginalizzazione sociale

• Condizione patologica: dipendenze 

patologiche

• Contesto patologico: carcere



L’Essere Migrante… tossicodipendente



Percentuale di utenti Non Testati su testabili, 

a test HIV, HBV e HCV. Anni 2012 – 2013







Dipendenza in Stranieri detenuti

• Stato (quasi) Patologico: L’essere 

Migrante con fallimento del progetto 

migratorio e marginalizzazione sociale

• Condizione patologica: dipendenze 

patologiche

• Contesto patologico: carcere



L’Essere 

Migrante…Tossicodipendente…Detenuto

Denunce di persone in operazioni antidroga delle FFOO, percentuale di 

denunce di stranieri, di donne e minori. Anni 1993 – 2013





Detenuti per cittadinanza, 

genere e tipologia di reato 

in Emilia-Romagna al

31.12.2013

Detenuti per cittadinanza, genere e 

tipologia principale di reato in Italia al

31.12.2013

66%
40%



Criticità

• Rapporto medico/Pz.

• Accessibilità e 

fruibilità

• Screening

• Continuità terapeutica

• Misure alternative al 

carcere

• Controllo delle 

patologie

• Barriere Linguistiche, 
culturali, giuridiche e 
sociali.

• Stigma e discriminazione

• Bassa Health Literacy

• Competenze culturale 
delle organizzazioni 
sanitari e degli operatori

• Fattori dipendenti dalla 
istituzione carcere



2010-

2015

Tot No 

Screen

.

HBSAG 

pos (%)

HCV pos 

(%)

HIV pos 

(%)

TST pos 

(%)

Lue (%)

Italiani 755 152 

(20.1)

42 (6.9) 334 (55.2) 51 (8.4) 61 (10.1) 3 (0.4)

Stranieri 423 103 

(24.3)

19 (5.9) 51 (16.5) 1 (0.3) 138 (43.1) 0

TOT 1178 255 

(21.6)

61 (6.6) 385 (41.7) 52 (5.6) 199 (21.5) 3 (0.3)



Infezione da HIV in detenuti stranieri
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Rapporti Sessuali

Fattori di Rischio

c2 = p<0,05 c2 = p<0,01

O.R.= 5,0 O.R.= 6,1

Tatuaggi : c2 test   p = n.s.

Precedenti detenzioni : c2 test   p = n.s.

Genotipi Non B: 4% (IT) vs 16.7% (STR) 

Babudieri et al. J Med Virol  2005



Infezione da HCV in detenuti stranieri
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Fattori di Rischio

c2 = p<0,0001

c2 = p<0,05

O.R.= 6,5

O.R.= 2,1

Rapporti sessuali : c2 test   p = n.s.

Precedenti detenzioni : c2 test   p = n.s.

Babudieri et al. J Med Virol  2005



Infezione da HBV in detenuti stranieri
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Precedenti detenzioni : c2 test   p = n.s.

Rapporti sessuali : c2 test   p = n.s.

Tossicodipendenza : c2 test   p = n.s.

Babudieri S. et al. J Med Virol 2005; 76 (3); 311-17



Criticità

• Rapporto medico/Pz.

• Accessibilità e 

fruibilità

• Screening

• Continuità terapeutica

• Misure alternative al 

carcere

• Controllo delle 

patologie

• Barriere Linguistiche, 
culturali, giuridiche e 
sociali.

• Stigma e discriminazione

• Bassa Health Literacy

• Competenze culturale 
delle organizzazioni 
sanitari e degli operatori

• Fattori dipendenti dalla 
istituzione carcere



n % sul totale

% sulla 

cittadinanza

Anno Trattamento con sostitutivi

Tipo cittadinanza

Totale

Tipo cittadinanza Tipo cittadinanza

Totale

Italiana

Stranier

a

Italian

a

Stranier

a

Italian

a

Stranier

a

2010

Senza terapie farmacologiche con sostitutivi 71 30 101 44,7 18,9 57,3 85,7 63,5

Con terapie farmacologiche con sostitutivi 53 5 58 33,3 3,1 42,7 14,3 36,5

Totale 124 35 159

2011

Senza terapie farmacologiche con sostitutivi 82 34 116 46,9 19,4 61,7 81,0 66,3

Con terapie farmacologiche con sostitutivi 51 8 59 29,1 4,6 38,3 19,0 33,7

Totale 133 42 175

2012

Senza terapie farmacologiche con sostitutivi 104 74 178 43,9 31,2 67,5 89,2 75,1

Con terapie farmacologiche con sostitutivi 50 9 59 21,1 3,8 32,5 10,8 24,9

Totale 154 83 237

2013

Senza terapie farmacologiche con sostitutivi 96 82 178 43,2 36,9 71,6 93,2 80,2

Con terapie farmacologiche con sostitutivi 38 6 44 17,1 2,7 28,4 6,8 19,8

Totale 134 88 222

2014

Senza terapie farmacologiche con sostitutivi 106 91 197 46,7 40,1 81,5 93,8 86,8

Con terapie farmacologiche con sostitutivi 24 6 30 10,6 2,6 18,5 6,2 13,2

Totale 130 97 227

2015

Senza terapie farmacologiche con sostitutivi 76 59 135 48,1 37,3 80,0 93,7 85,4

Con terapie farmacologiche con sostitutivi 19 4 23 12,0 2,5 20,0 6,3 14,6

Totale 95 63 158



% di soggeti in tp sostitutiva
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Criticità

• Rapporto medico/Pz.

• Accessibilità e 

fruibilità

• Screening

• Continuità terapeutica

• Misure alternative al 

carcere

• Controllo delle 

patologie

• Barriere Linguistiche, 
culturali, giuridiche e 
sociali.

• Stigma e discriminazione

• Bassa Health Literacy

• Competenze culturale 
delle organizzazioni 
sanitari e degli operatori

• Fattori dipendenti dalla 
istituzione carcere



Accoglienza e Integrazione
Detenuto Migrante TD

• Assenza di percorsi consolidati con rientro nel contesto 

patologico

• 1/4 di soggetti che in libertà ha sospeso la tp riferisce 

che si è trovato senza un sostegno sociale. Mary Castle White  

Journal of Correctional Health Care 2007



RELAZIONE 2010



Criticità

• Rapporto medico/Pz.

• Accessibilità e 

fruibilità

• Screening

• Continuità terapeutica

• Opportunità offerte dal 

carcere e Misure 

alternative al carcere

• Controllo delle 

patologie

• Barriere Linguistiche, 
culturali, giuridiche e 
sociali.

• Stigma e discriminazione

• Bassa Health Literacy

• Competenze culturale 
delle organizzazioni 
sanitari e degli operatori

• Fattori dipendenti dalla 
istituzione carcere



Corsi professionali attivati nel II semestre 

2013 negli II.PP. della Regione





Al 31/12/2010

Detenuti complessivi: 67961

Italiani: 43016

Stranieri: 24945 (36.7%)

56.3% 17.5%



Misure alternative alla detenzione in Emilia-Romagna





Criticità

• Rapporto medico/Pz.

• Accessibilità e 

fruibilità

• Screening

• Continuità terapeutica

• Opportunità offerte dal 

carcere e Misure 

alternative al carcere

• Controllo delle 

patologie

• Barriere Linguistiche, 
culturali, giuridiche e 
sociali.

• Stigma e discriminazione

• Bassa Health Literacy

• Competenze culturale 
delle organizzazioni 
sanitari e degli operatori

• Fattori dipendenti dalla 
istituzione carcere



Mancato controllo della patologia

• Riattivazione (HBV) o ITL

• Resistenza

• Diffusione delle patologie infettive

• Osteopenia da terapia, accelerata dalla carenza di VitD

• Coinfezione con parassiti: schistosomiasi.

• L’impatto dell’IRIS e di HBV occulta?

• Maggior rischio di sviluppo di Diabete, HTA, IRC in corso 
di ARV: Africani, asiatici, ispanici

• Presenza di genotipi Non D (HBV) e Non B (HIV).

• Aumentato rischio di tossicità neuropsichica di EFV nei 
neri.



Espulsioni dal carcere

2011 2012

Totale espulsi % 

Espulsi

Totale espulsi % espulsi

Albania 2770 264 9.5 2920 262 8.9

Marocco 4895 160 3.2 4480 196 4.3

Tunisia 3189 79 2.4 2986 107 3.5

Nigeria 1172 45 3.8 1023 40 3.9

Altri 

paesi

12148 348 2.8 12083 315 2.6

Detenuti 

stranieri

24174 896 3.7 23492 920 3.9

Fonte: DAP



Conclusione
• Barriere Linguistiche, culturali, giuridiche e sociali.

• Stigma e discriminazione

• Bassa Health Literacy

• Competenze culturale delle organizzazioni sanitari e 
degli operatori

• Fattori dipendenti dalla istituzione carcere

• Mancato  accesso ai benefici di legge (Misure alternative al 
carcere)

• Mancato Accessibilità ai servizi

• Facile Espulsione per motivi di sicurezza, Come misura 
alternativa al carcere, per mancato rinnovo del permesso di 
soggiorno

• Ricaduta nella clandestinità e delinquenza




