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10. gennaio 2025 

 

Consultazione della CSSS-N sul progetto preliminare elaborato nell’ambito dell’iniziativa 

parlamentare 17.480 

 

Egregia Presidente della CSSS-N, 

Gentili Signore e Signori, 

 

l’Associazione consumatrici e consumatori della Svizzera italiana – ACSI – vi ringrazia per la considerazione e 

per l’opportunità di partecipare alla procedura di consultazione sopracitata. 

 

Proposta di legge 

Nella variante della maggioranza della CSSS-N sulla proposta di iniziativa parlamentare 17.480 (Weibel) 

Bäumle. Tassa per i casi di lieve entità nei reparti di pronto soccorso degli ospedali si vuole conferire ai 

Cantoni la facoltà di aumentare di 50 franchi la franchigia massima annuale per ogni consultazione nei reparti 

di pronto soccorso degli ospedali. Una minoranza della CSSS-N propone di applicare un sovrapprezzo 

massimo di 50 franchi al ticket per ogni consultazione nel pronto soccorso ospedaliero. Entrambe le opzioni 

di orientamento finanziario mirano a scoraggiare gli assicurati dal recarsi al pronto soccorso per casi definiti 

“bagatella”. Questo perché i “casi bagatella” si ritiene portino a un sovraffollamento del pronto soccorso, che 

a sua volta metterebbe sotto pressione il personale sanitario e comporterebbe lunghi tempi di attesa per le 

“vere” emergenze.  

 

Posizione  

L’ACSI si oppone fermamente a entrambe le opzioni di indirizzo proposte e concorda con la minoranza di 

Crottaz, che chiede di respingere la proposta di legge.  

 

Motivazione  

Secondo la proposta di legge, le tariffe disincentivanti dovrebbero portare a una riduzione del 

sovraffollamento dei reparti di pronto soccorso. Per l’ACSI non coglie nel segno. Non siamo a conoscenza di 

alcuna prova che dimostri che una sanzione pecuniaria possa portare a una riduzione sostenibile dei costi 

sanitari o avere un impatto positivo sulla gestione delle emergenze. Al contrario, riteniamo che una sanzione 

pecuniaria metterebbe a rischio la salute della popolazione in Svizzera, in particolare delle persone 

finanziariamente fragili o con scarsa alfabetizzazione sanitaria: migranti, persone in condizioni di vita 

precarie, persone con un basso livello di istruzione, ecc. Ricordiamo che in Ticino gli assicurati si sono già visti 

aumentare i premi di cassa malati di quasi il 10%, e questo per la terza volta consecutiva: riteniamo 

improponibile tassarli ancora di più.  
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La “tassa bagatella” farebbe inoltre sentire molti pazienti ancora più insicuri in caso di emergenza medica, 

con il rischio di perdere minuti preziosi. E la riscossione dei 50 franchi creerebbe inutile burocrazia e annessi 

costi.  

La proposta di maggioranza prevede inoltre che la decisione sull'introduzione della “tassa bagatella” sia 

lasciata ai singoli Cantoni. L’ACSI è scettica anche a tal proposito perché l'utilizzo del servizio di pronto 

soccorso spesso si estende oltre i confini cantonali: potremmo citare l’esempio emblematico del Canton 

Argovia e del Canton Soletta, ma anche nella Svizzera italiana c’è permeabilità tra il Ticino e le Valli Mesolcina 

e Calanca del Grigioni italiano. Delegare le competenze ai Cantoni sarebbe in contraddizione con il bacino di 

utenza regionale di un servizio di emergenza ospedaliera e, in ultima analisi, porterebbe a molte incertezze, 

disparità di trattamento e difficoltà di attuazione.  

 

L’ACSI è convinta che si debba intervenire sulla vera causa del sovraffollamento dei reparti di pronto soccorso 

ospedaliero: la capacità degli studi medici. Minore è la capacità degli studi medici, maggiore è l'onere per i 

reparti di emergenza degli ospedali (1). La carenza di medici di base e di ambulatori accessibili nei fine 

settimana non deve gravare sui pazienti. Non è certo aumentando la pressione sugli assicurati che si risolvono 

i problemi del sistema sanitario, dove sono soprattutto lo scarso coordinamento delle cure e la mancanza di 

alternative a creare l’aumento dei costi. 

 

Riassumendo, l’ACSI ritiene che la proposta di legge della CSSS-N non raggiunga l’obiettivo di alleviare l'onere 

per i reparti di pronto soccorso ospedaliero e che l'introduzione di una “tassa bagatella” colpirebbe 

principalmente le persone già socio-economicamente svantaggiate.  

 

 

Ringraziandovi dell’attenzione, vi porgiamo i più cordiali saluti e restiamo a disposizione per qualsiasi 

domanda. 

 

 

Per l’Associazione consumatrici e consumatori della Svizzera italiana 

 

 

 

 

 

 

 

        

Angelica Jäggli, presidente     Antonella Crüzer, segretaria generale 

 

 

  

 
1 Fonte: UST - Dati del sondaggio sui dati ospedalieri ambulatoriali 2016, STATPOP 2016; SASIS AG - Pool tariffario 2015 
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