LASTAMPA

Mal a

Ogni anno 5 milioni di italiani rinunciano a curarsi la bocea perché non possono pagare
Persino il 15% che ha un’assicurazione privata a volte si arrende: franchigie troppo alte

PAOLORUSSO

gni anno 5 milioni
di italiani rinuncia-
no ad andare dal
dentista mettendo
cosiarischiononsoloil sorriso
malapropriasalute. Perché co-
medocumental’Omslemalat-
tie orali quando non curate
fannoaumentare di cinque vol-
teilrischio di ammalarsidi dia-
bete, malattie cardiovascolari
etumori, oppure di avere com-
plicanze quando si € malati
gia. Il problemaé che se pertut-
tele altre cure la sanita pubbli-
ca arretra, nella nostra bocca
non ha maifattonemmeno ca-
polino. Basti vedere i dati di
spesa: 8 miliardi 'anno quella
sostenuta di tasca propria da-
gliitaliani, appena 85 milioni,
lo 0,07% del totale, quella co-
perta daliServizio sanitario na=
zionale. Che almeno sulla car-
ta dovrebbe garantire, dietro
pagamento di un ticket, emer-
genze come ascessi, fratture
dentali o sospette neoplasie. 1l
resto, come impianti 0 una
semplice otturazione lo Stato
le passa solo a pazienti «con
particolari vulnerabilita sani-
tarie che rendono indispensa-
bilile cure dentarie oin caso di
vulnerabilita sociale». Questo
sempre sulla carta, perché nei
pochi ospedali pubblici doveil
dentistaédiStatoitempidiat-
tesa sono incompatibili con il
dolore che spessoidenti scate-
nano quando siammalano.
E allora non resta che paga-

Denis: “Non riesco
quasi pil1 a masticare
manon hoi20mila
euro che servono”

re. Tanto, se si sceglie di anda-
re da un vero dentista “made
in Italy”. Abbiamo chiesto un
preventivo per tre impiantie a
Romail contoche cihanno pre-
sentato e di 6.100 euro. Quasi
la meta di quei 13 mila 'anno
con cui in media tira avanti un
pensionato. E molti rinuncia-
no. Magari facendo come De-
nis che racconta: «Ho impara-
to a parlare senza mostrare i
vuoti che ho nella bocca, ma
non mastico praticamente
piu. Avrei bisogno di vari im-
pianti perché una malattia mi
hafatto spaccare i denti, ma ci
vogliono 20 mila euro. Cifre
chenon posso permettermi».
Dal 2018 al 2021, dicono i
dati elaborati per noi dall’An-
di, l'associazione dei dentisti,
la fetta di italiani che si & reca-
tadal dentistain un anno & sce-
sa dal 50,8 al 40,2%, come di-
re che 5 milioni hanno rinun-
ciato alle cure dentarie. Non
parliamo poi rispetto all’Euro-
pa, dove la percentuale di chi
vaalmenounavoltal’annodal
dentista é del 56,5%, con pun-

te dell’88% come in Danimar-
ca. Enon & che cisi vada di piu

perché i denti oltralpe siano
piu fragili, ma semplicemente
perché sono di piti coloro che
possono sostenere i costi. Da
noiimpossibili anche per quel-
la piccola fetta, tra il 12 e il
15% della popolazione, riferi-
sce sempre ’Andi, che ha una
assicurazione o una mutua
che coprale spese odontoiatri-
che. Una statistica elaborata
navigando su Facile.it rileva

Marco: “All’Est

chei costi di una polizza varia-
nodai 190 aimille eurol’anno,
ma con copertura totale solo
delle spese per cure canalari,
carie e pulizia dentale. Mentre
per tutto il resto scattano le
franchigie da500a2.000 euro
e con tempi di rimborso che
vannodai6 ai 18 mesi.

Ecco allora che inmolti scel-
gono due alternative. Entram-
be pericolose. La prima & quel-
la di affidarsi, coscientemente
o no, nelle mani di odontotec-
nici o comunque falsi dentisti
che praticano prezzi stracciati
senza avere una laurea. Un
sommerso di 15 mila abusivi
contro 60 mila “regolari”.

Laseconda alternativa & an-
darea curarsiall’estero. Lofan-
no 50 mila italiani ogni anno,
per un totale di 6 milioni da
quando & iniziato questo turi-
smo delle cure dentarie abuon
mercato. I Paesi piu gettonati
sono Slovenia, Croazia, Ser-
bia, Romania e Albania. Basta
sbarcare a Tirana per vedere
pareti e fiancate dei taxi tap-
pezzati di pubblicita in italia-
no di studi odontoiatrici. Co-
me spiega Artdur Dema, diret-
torediuna clinica dentale alba-
nese, i costi sono bassi «perché
quiletassesonosolodel 15%e
un’assistente di poltrona costa
500 euro, contro i 1.500 mini-
mo dell'Ttalia». Ma a volte, co-
me documentano i pazienti di
ritorno dall’Est, ci sono anche
materiali scadenti — «mi han-
no messo denti pit1 bianchi dei
confetti», racconta Marco - op-
pure si applica la formula «la

mi hanno messo denti

scadenti, pit bianchi
dei confetti”

cura in un giorno», Spesso In-
compatibile con la sicurezza.
«1130% deimiei pazienti hafat-
toun’esperienza all’estero sot-
toponendosi a cure veloci. Ma
senza una buona preparazio-
ne ante intervento e controlli
successivi si rischia di perdere
I'impianto cosi come prima si
sono persi i denti», spiega Pie-
tro Felice, direttore della Chi-
rurgia orale all'Universita di
Bologna. «Si costringono i pa-
zienti a terapie mediche som-
ministratein tempichenon so-
no quelli necessari da un pun-
to divista biologicoe cosi gliin-
successi dopo sono inevitabi-
li», gli fa eco la presidente
dell’Ordine degli odontoiatri
del Friuli Venezia Giulia, Ales-
sandro Serena. Ma per cattura-
reclientisireclamizzanole cu-
re in un giorno che scongiure-
rebbero spese di viaggio altri-
menti piu alte del risparmio.
Salvo poi finire per spendere
di piti. Come & successo sem-
pre a Marco in Albania. «Fatta
tutta una serie di impianti in
un solo giorno dopo una setti-
mana dal mio ritorno in Italia
continuavo ad avere dolori
atroci. Telefonavo in clinica
manessuno mirispondeva. Al-
la fine mi sono finto un nuovo
paziente e mi hanno fatto tor-
nare per tre volte con le spese
diviaggio a mio totale carico,
racconta. Esperienze infelici
alle quali si affiancano quelle
di chi é tornato con il sorriso
smagliante. Fermo restando
che bisognera studiare qual-
che alternativa a viaggi della
speranzadai qualinonsempre
sitornasorridenti.—




CARLOGHIRLANDA Presidente Andi: "Sara un voucher da spendere dallo specialista difiducia™
“Dietrole cure all’estero ¢’e la criminalita
Lavoriamo a un fondo ner 'assistenza”

L'INTERVISTA

arloGhirlarida presi-
dente dell’Andji, I'as-
sociazione deidenti-
sti cala il suo asso
nella manica con un NUOVo
fondo integrativo per coprire
icostidelle cure dentarie. Ma-
denuncia: «Dietro il business
delle cure all’estero ¢’e la‘cri-
minalita organizzata.
State studiando qualcosa
per facilitare 'accesso alle
cure dentarie?
«Stiamo lavorando alla crea-
zione di un fondo integrativo
per lassistenza odontoiatri-
ca.Comeassociazione stiamo
mettendo da parte le risorse
necessarie asosténerel'impat-
to :economico dei rimborsi.
Partiremo con dei contratti
collettivi, poi passeremo a
queelli individuali rivolti a sin-
golicittadinis.
Ma.come funzionera?
«Chi aderisce al fondo avra
un voucherche potra essere

speso dal dentista «di fidu-
cia. Iltutto con bassi costi di
adesione. Tanto piu se siac-
cede ai premi previsti per
chifa prevenzione e control-
li semestrali.

Quale il vantaggio rispettoa
unapolizzaassicurativa?
«Chenon ci saranessunasele-
zione'in partenza perché tut-
ti;malati enon, potranno ade-
rire‘al fondo: Che essendo in-
tegrativobeneficeraditinade-
ducibilitafiscale del 19%».
Intanto molti per curarsi i
denti vanno all’estero. Con
qualirischi?

«In alcuni di questi Paesi
dell'estnon c'e sicurezzaalcu-
na.InlItalia abbiamo deirego-
lamenti regionali che impon-
gono regole nell’utilizzo dei
materiali e sulle dimensionie
ligiene degli studi che altro-
ve selesognano. Epoisiprati-
canoinun giornocure chene-
cessiterebbero di settimane.
A volte senza nemmeno ga-
rantire la disinfezione. Poi
parliamo di attivita dove non

CARLO GHIRLANDA =

PRESIDENTEDELLA
ASSOCIAZIONE DENTISTI

Rispetto alla polizza
personale

tutti potranno
aderire al fondo
malatie non

di rado si cela la criminalita
organizzatas.

Scusi?

«Hacapito bene. Gisono colle-
ghi in Puglia che hanno rice-
vito minacce per essersiinte-
ressati del fenomeno. E molti
deiloropazienti che hanno'su-
bito danni non denunciano
perpauradiritorsionis.
Pericoli li corre anche chi si
affida a odontotecnici € finti
dentisti pero...

«Questa € un’altra piaga che
come Andi stiamo combatten-
doinsieme:aFederconsumato-
ri puntando, trale altre cose; a
contrastarel’abusivismoinsie-
me dlle autorita di controllo, a
regolamentare meglio la-pub-
blicita in ambito sanitario, il
tutto promuovendo 'odonto-
iatria sociale, in modo da non
gettare nelle mani degliimpo-
stori quanti non possono per-
mettersi cure che pit di tanto
NON POSSONO eSsere eConomi-
che, senonadiscapito dellasas
lute deipazieriti».—PA.RU.
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