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PROGETTO DI SOLIDARIETA NAZIONALE




IL RUOLO DELLA MUTUALITA OGGI

Il bisogno delle persone di ricorrere a cure private
aumenta per diversi motivi di anno in anno.

Il nostro S.S.N., nonostante continui a essere
supporto prezioso, negli ultimi anni ha mostrato i
segni di una crisi legata alla sua sostenibilita
complessiva.




40 miliardi ogni anno
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€1050 pro-capite

Fondazione Gimbe elenca 3 fattori: sottofinanziamento del SSN; ipotrofia del sistema di
intermediazione e scarsa accessibilita economica; crescente carico economico sulle famiglie.
«La soglia suggerita dall’'OMS per garantire equita e accessibilita alle cure, della spesa out-of-
pocket non dovrebbe superare il 15% della spesa sanitaria totale».

«lpo-trofia del sistema di intermediazione» = la debolezza strutturale e quantitativa dei
meccanismi che dovrebbero alleggerire il peso economico della sanita privata sulle famiglie, come
fondi sanitari integrativi e assicurazioni. L'intermediazione e sottosviluppata.

Spesa sanitaria delle famiglie: trend 2012-2023 (dati ISTAT-SHA) Composizione della spesa sanitaria (dati ISTAT-SHA, anno 2023)
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2030: 1 italiano ogni 12 sara anziano e non autosufficiente

* E’ una stima riportata dal Sole24ore supportata da diversi studi, come
guello dell'Osservatorio DOMINA.

* TEMA: l'inverno demografico italiano

 TEMA: la triangolazione tra n° in crescita di anziani, n° in calo di persone
che lavorano e alimentano il Sistema pensionistico e il SSN, bisogni di
cura crescenti e un SSN progressivamente definanziato rispetto al
necessario

* TEMA: di quali possibilita godiamo e godremo nei prossimi anni? Di quali
godranno i nostri figli? In che misura e ancora possibile |la solidarieta
intergenerazionale?




RINUNCIA ALLE CURE:
tema collettivo e di prospettiva

Nel 2024 circa 5,8 milioni di italiani — pari al 9,9% della
popolazione — ha dichiarato di aver rinunciato a cure mediche
o esami specialistici (dati ISTAT).

Due le cause concomitanti:

- i costi

- le liste d’attesa troppo lunghe: nel 2024, la rinuncia per liste
d’attesa ha riguardato il 6,8% della popolazione.
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SUSSIDIARIETA: FARE COMUNITA AFFIANCANDO
ALS.S.N. UN SECONDO WELFARE



valori

Finanza Economia Ambiente Diritti  FestiValori

Mutue integrative, un alleato
contro il caro-Sanita

In Italia se ne contano oltre 500, convenzionate con

. 2mila strutture sanitarie. Ma sono ancora meno
- sviluppate che altrove. Eppure possono rappresentare

[T] DOSSIER: ECONOMIA SOSTENIBILE, LANTIDOTO CONTRO LA CRISI D..

QUATTRO TIPI DI VANTAGGI

CULTURALE

* Mission

* Ruolo dei Soci

* Principi mutualistici

ISTITUZIONALE

* Collettore di domanda
* Rapporto con la comunita
* Rapporto con gli stakeholder esterni

FONTE: IL RUOLO DELLE MUTUE SANITARIE INTEGRATIVE - MATTEQ LIPPI BRUNI, UNIVERSITA DI BOLOGNA, 2013

ECONOMICO

Quote e contributi associativi *
Assenza fini lucrativi *
Ripartizione del rischio *
Non selezione dei rischi *

Rapporto con i soci *
Rapporto con il personale *

#economiacivile
#community
#impresaetica
#reciprocita
#salutebenecomune



RADICI STORICHE e FUTURO

* Le SMS sono la radice storica della cooperazione moderna.
Community ante litteram. Nate a fine ‘800 per portare ristoro alla persona in caso
di malattia o incidente, in un’epoca in cui le famiglie meno abbienti erano
normalmente escluse dalle cure: la sanita era allora privata.

* || «soccorso» e per sua natura relazionale e di gruppo.
Un gruppo di persone puo permettersi una spesa che il singolo non puo da solo.
Qui sta il nucleo di base delle diverse forme di ‘Cooperazione’, di ‘Gruppo
d’acquisto’ e del ‘Mutuo soccorso’: se non posso risolvere da solo il mio
problema, posso unirmi ad altri che sentono il mio stesso bisogno, partecipare
a un sodalizio, ad una scelta di reciprocita in virtu del quale il gruppo aiuta chi di
volta in volta si trova in difficolta.

* Una visione con radici nel passato che puo essere di Valore anche oggi?



RADICI STORICHE e FUTURO

* La natura del bisogno
| bisogni di cui si occupa la cooperazione in genere, rientrano nella sfera delle
utilita dirette, comprese quelle vitali, dal cibo alla casa, alla cura della salute. Sono
bisogni della persona, non riguardano la gestione del patrimonio personale.

* Nella mutualita qual e il bisogno? Duplice: c’e un bisogno immediato, la cura
medica, vissuto da chi & colto dalla malattia/incidente in un certo momento, e c’é
un bisogno che riguarda contemporaneamente, in ogni momento, tutti i
partecipanti al gruppo: contare sul qualcun altro, essere «soccorsi» se si verifica |la
necessita concreta.

* E questo bisogno comune sempre presente (diversamente dal bisogno
contingente) il bisogno su cui si fonda la comunita. C’e un criterio di reciprocita,
“oggi tocca a me, ma domani puo toccare a te”, opposto ai principi “Ognuno per
sé” e “Si salvi chi puo” a cui ci stiamo progressivamente abituando.



LA SALUTE E* UN BENE COMUNE

e Ecco perché la nostra Costituzione (art. 32) dice:
la salute «e fondamentale diritto dell'individuo e interesse della
collettivita.»

* Poi aggiunge (art. 45): la Repubblica riconosce la funzione sociale della
cooperazione a carattere di mutualita e senza fini di speculazione privata.
La legge ne promuove e favorisce I'incremento e ne assicura, con gli
opportuni controlli, il carattere e le finalita.

* Infine 'art. 41: |a libera iniziativa economica privata deve essere
indirizzata e coordinata a fini sociali.

» Oggi si discute infine di SOSTENIBILITA’ (del servizio pubblico, dell’attivita
d‘impresa, dei consumi privati). La sanita pubblica cosi come il welfare
aziendale sono aspetti centrali della sostenibilita.



VALORI E PRINCIPI DELLA MUTUALITA

* Assenza assoluta di fini lucrativi

* Non discriminazione delle persone assistite

* Principio della porta aperta

 Durata illimitata del rapporto associativo (recede solo il socio)
 Sostegno economico/sociale nonche attivita formative e solidali

* Promozione dei valori di Reciprocita, Sussidiarieta, Economia civile



La mutualita in Italia nel 2024
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* Mutue riassicurate

INDAGINE SULLE SOCIETA DI MUTUO
SOCCORSO IN ITALIA.

° Aumento delle Societa Attive

Nel 2016 le Societa di Mutuo Soccorso
erano pil numerose (1116 invece delle
995 del 2018) tuttavia le Societa attive,
ovvero che hanno soci e svolgono
attivita non occasionali, sono cresciute
da 509 a 532, con un incremento del
7.8%.

° Aumento delle Societa che
svolgono attivita socio-sanitarie

Le Societa che svolgono attivita socio-
sanitarie sono il 61%, con un aumento
del 6.6% rispetto al 2016. Inoltre il 68%
ritiene che nei prossimi 12 mesi mesi
daranno estensione alle loro attivita in
ambito socio-sanitario.

Nel 2018 esse hanno erogato ai propri
soci sussidi e prestazioni socio-sanitarie
e assistenziali per 141 milioni di euro,
pari al 63.3% dei contributi raccolti.



MUTUALITA e SOLIDARIETA

«chi puo aiuta chi non puo»

ILPRINCIPIO MUTUALISTICO DELLA RECIPROCITA

PERUN CONCRETO WELFARE DI PROSSIMITA
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della sanitd integrativa e dei servizi di Welfare, nasce la
Fondazione nel 2015.



La nostra Mission () LaBanca

’ delle Visite

BA SALUTE

E UN DIRI

INSIEME
EEs

‘Banca delle Visite' e il circuito solidale gestito
dalla oggi omonima Fondazione, che opera
senza scopo di lucro in tutta Italia con la
mission di sostenere il diritto alla Salute e
promuovere la cultura della Prevenzione e
del benessere psicofisico per una comunita

piu sana, partecipe e inclusiva.

1 n ANNIVERSARY

La Banca
o delle Visite



Come funziona () La Banca

m & delle Visite

BANCA DELLE VISITE € un circuito solidale
di welfare di prossimita.

IL circuito si rende sostenibile in maniera M A
wrtucznsa co.n il supporto di (?hl |:fuo do.nare - La Banca
per aiutarcia sostenere chichiede aiuto. delle Visite

Collaboriamo con cittadini, associazioni enti e
amministrazioni che vogliono portare Banca
delle Visite sul proprio territorio.




Cosa facciamo ==y La Banca

m ¢ delle Visite

Contrasto alla poverta sanitaria Sostegno della pratica sportiva

Giornate di Prevenzione Progetti di inclusione sociale

Progetti PET a favore dei Senior Focus mamme e bambini

REGIONI PROGETTI  ENTI CENSITI COMUNI PRESTAZIONI DONATE
COPERTE ATTIVATI AIUTATI AMICI (Humans, Pet, Sport al 30 06 2025)

- N N N D 4 p

19 25 128 138 7.340
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Ambiti di attivita (7)) La Banca

& delle Visite

e Doniamo visite specialistiche ed
esami diagnostici per persone e
famiglie in difficolta
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e Favoriamo la pratica sportiva per (‘/‘

bambini e ragazzi in situazioni di \Y La Banca
disagio, isolamento o difficolta dello SPORT
familiari

e Sosteniamo i costi di visite
veterinarie per animali da
affezione di persone in difficolta

_4‘LaBa nca,
delle V|S|te




1- BDV Humans ) La Banca

’ delle Visite

Come lasciare pagato un caffe ‘sospeso’ per qualcuno che non puo

permetterselo, cosi Banca delle Visite raccoglie donazioni e prestaziol

solidali o calmierate presso i centri medici, per supportare persone in OHI ' ” l i
o
»

o ~ - - . . <

difficolta che non possono attendere o permettersi costi privati per )
oﬂ-te V"”‘
effettuare visite specialistiche ed esami diagnostici e per
promuovere screening di Prevenzione.
Una visita medica | Requisiti:
puo cambiare la vita, * Isee inferiore a 12.000€

o altri eventuali requisiti di
difficolta personale e del nucleo
| familiare, disagio sociale etc.

insieme doniamo salute




2- Banca dello SPORT (5) La Banca

9 delle Visite

v
QY La Banca
dello SPORT

Per sostenere bambini e ragazzi

—
- .
FAVORIRE LA PRATICA'SPORTIVA * visite medico sportive

in situazioni svantaggiate con:

ALL PREVENZIONE. ® supporto nutrizione
Af'PER UNA SOCIETA PIU SANR 4 L .
INCLUSIVA E PARTECIPE. ' * kitinizio attivita

g e eventuali rette calmierate

La Banca
delle Visite

Alcune collaborazioni in ambito sportivo:

- XO)

Alcuni enti e Federazioni partner:
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3- Banca delle Visite PET (C5) La Banca

' delle Visite

La Banca . o
; Per sostenere visite veterinarie di
delle Visite
Animali di affezione di utenti fragili,
La salute & un diritto uguale per tutti, In particolare: anziani, malati, bambini

www.bancadellevisitepet.it

con i patrocres e Ente
Nazionale
Protezione
~ Animali

Partner ufficiale di: Veterlniflolt

Patrocini:  (} consumerismor

b,
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Overview su prestazioni donate ((5) La Banca

¢ delle Visite

Rif. anno 2024
[ Distribuzione per tipologia ] [ Distribuzione per regioni ] [ Per fasce di etd ]
Tipologia prestazione num. %
Cardiologia 570 25%
Odontoiatria 552 25% '
Diagnostica base 132 6%
Senologia 98 4%
Alta diagnostica SE 4%
Angiologia a5 4%
Fisiatria 81 4%
Otorinolaringoiatria 81 4%
Ortopedia 70 3%
Psicologia 63 3%
Oculistica 45 2%
Neurologia 38 2%
Attivita Sportiva 37 2%
Fisioterapia 36 2% F
Nutrizione S 2% 31%
Medico - Sportiva 29 1% S
Ematologia 26 1%
Dermatologia 25 1%
Endoscopia digestiva 24 1% . H
Analisi del sangue 20 1% ‘,:_. umw
Ginecologia 20 1% RO
Gastroenterologia 12 1%

Altro 11 3%



La forza del circuito solidale: .
Amici e Point, SuperDoc e Comuni Amici S delle Visite

E possibile partecipare attivamente al circuito solidale ed essere un punto di

riferimento sul proprio territorio, sottoscrivendo la propria adesione come:

Per:

* Persone fisiche

* Associazioni ed enti
* Attivita commerciali
* Realta sportive
culturali

SUPERDOTTORI

5%

Per:

* Studi medici 6%
CENTRO

¢ Centri diagnostici
* Ospedalie cliniche

)

La Banca

Per:

* Comuni
* Municipi
* Citta Metropolitane




La Banca

COMUNI AMICI E IN PROGRESS

7 delle Visite
NORD CENTRO SUD E ISOLE
LAZIO ROMA CAPITALE CAMPANIA
I:fog:s‘s‘ﬁgge' Pecchi (MI) ffIEBh::OO:JIENO) v Campagnano di Roma (RM) v Municipio XV v Agerola (NA)
- Paderno Dugnano (M) v Verbania (VCO) :: gapteTG (RM)d' Porto (RM) * Municipio XII v CGSOITiC(l (N)A)
i astelnuovo di Porto . - Napoli (NA
. I(_:e;c:(rlzj)Modemo (M1) - Moncalieri (TO) 7 Civitella San paolo (RM) Municipio X ) ngua o)
. Ncl)orllzo (MB) VENETO ¥ Fiano Romano (RM) «  Nocera (NA)
+ Verona (VR) v Filacciano (RM) MARCHE
Tramite I'Amico Point v Villa Bartolomea (VR) :: [ggif(‘:eo”(OREE)M) - Porto San Giorgio (CH) SUGLIA
Croce Verde Bosisio ¥ Mogliano Veneto (TV) PET | ¢ gicooli (RM) - Molfetta (BA)
LECCO): . i !
\S Annon)e Brianza (LC) venese j Magliano Romono((RM))
v Barzago (LC) EMILIA ROMAGNA g mgﬁf"c’o(ﬁgano B %u)
¥ Bosisio Parini (i) v Ferrara (FE) y Nazzae}o RM) Y OlIJlglrc?i o)
v Bulciago (Lc) v San Lazzaro di Savena (BO) v Ponzano Romano (RM) + orani (NU)
v Castello Brianza ((LC)) ¥ Riono (RM) rani
v’ Cesana Brianza (LC . o
v Colle Brianza (LC) v Rignano Flaminio (RM) SICILIA

v Sacrofano (RM)

v Sant'Oreste (RM)

v Torrita Tiberina (RM)
v Casalattico (RM)

« Distretto di TIVOLI (RM) 20 comuni

v Piazza Armerina (EN)

v' Dolzago (LC
go (LC) - S.Agata Li Battiati (CT)

v Garbagnate Monastero (LC)
v Costa Masnaga (LC)

v Molteno (LC)

v Nibionno ((LC))

v Oggiono (LC .
v Rogeno (LC) '/ E’:’I?nlgrb:(;?)
v Sirone (LC) P

v Suello SLC) » sora (FR)

v Ello (LC
( v Latina (LT)

LEGENDA:
v Gia aderito
« In progress



Banca delle Visite charity partner: - Banca
le Aziende Amiche 7 delle Visite

vU‘ Ay,

(@)

AZIENDE & CSR

INSIEME PER GLI OBIETTIVI DELL'AGENDA ONU 2030

M 1 o
PER GLI OBIETTIV

SCONFIGEERE 1 RIDURRE | E
LA POVERTA DISUGLIBGLLANTE

Tvidil

Scegliendo Banca delle Visite come Charity Partner € possibile
realizzare iniziative e progetti per migliorare la sostenibilita sociale

e contribuire al miglioramento dell’intera comunita.

* Progetti di CSR Interna per la Prevenzione dei propri dipendenti
* Progetti di CSR Esterna a favore di un territorio, una fascia di persone
o un ambito specifico.

* Leelargizioniliberali godono di beneficifiscali:
le Aziende possono dedurre 'importo donato
'engagement sociale e rafforzare la propria immagine. senza limite assoluto, entro il 10% del reddito
complessivo dichiarato (art. 83 del Dlgs 117/2017)

Vantaggi: propiziare un’iniziativa benefica concreta, aumentare



@ La Banca
7 delle Visite

MO

Come sostenere: Iniziative ed Eventi

SLENg
Iniziative sportive, culturali, musicali, ricreative:

chiungque puo contribuire per creare un’'occasione

di raccolta fondi, diffusione e supporto.



Alcune collaborazioni e Donors (7)) La Banca

@ delle Visite
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Gerardo Ceriale — Dario Cassata
Soci Mutua MBA
3406928947

GRAZIE PER LATTENZIONE




