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Mutua Sanitaria Integrativa

Oltre ai 16 milioni di lavoratori che 
fruiscono di una tutela di sanità inte-
grativa contrattuale o aziendale, ci 
sono tanti cittadini che volontaria-
mente aderiscono a una Mutua sani-
taria per avere la garanzia di poter 
contare su un sostegno economico 
per le spese sanitarie non ricono-
sciute dal SSN, accedere tempestiva-
mente a prestazioni diagnostiche o 
per intervento, tanto nelle strutture 
pubbliche in Libera Professione tanto 
in quelle private, nonché tutelarsi 
dai rischi legati alla spese per la Non 
Autosufficienza. Le Mutue sanitarie 
Sms non hanno logiche imprendi-
toriali o di profitto, ma applicano 
il principio della porta aperta (tutti 
possono aderire) e svolgono una 
reale funzione sociale perché assi-
stono i propri associati per tutta la 
vita, in piena sintonia con il ruolo 
degli enti di terzo settore: né Stato 
né mercato.
La loro Mission è quella di garantire 
protezione e tutela sanitaria integra-
tiva, realizzare una solidarietà inter-
categoriale e intergenerazionale.
CAMPA anche nel 2023 ha rispettato 

la propria missione e le proprie finali-
tà assistenziali realizzando molti degli 
obiettivi del bilancio di previsione e 
gli indicatori di prestazione del Siste-
ma di Qualità.
Il numero degli assistiti è cresciuto 
del 18,2%. La raccolta dei contributi 
ha fatto registrare un incremento del 
7% con un incremento del bilancio 
dell’8,5%.
La percentuale di erogazioni sani-
tarie sull’ammontare dei contributi 
versati è passata dall’83% all’85,1%.
La qualità dell’assistenza garantita 
da CAMPA si mantiene sempre ele-
vata con una percentuale media di 
rimborso del 63,6% (-0,4% rispetto al 
2022) considerando anche le coper-
ture IGIC e Proteggo.
L’accantonamento per la copertura 
Proteggo plus è stato realizzato quasi 
del tutto come da previsione, mentre 
non è stato possibile realizzarlo al 
Fondo Associativo di Riserva e gli altri 
Fondi Garanzia.
L’Assemblea ha approvato all’unani-
mità Bilancio di esercizio e sociale.

L’Assistenza Sanitaria Giornale di informazione settoriale
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Assemblea allo Stadio Dall’Ara di Bologna. 
CAMPA Mutua Sanitaria da Champions League

Rag. Luigi Stefano, Avv. Federico Bendinelli. Dr. Massimo Piermattei  
Consigliere, Presidente e Direttore CAMPA
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VADEMECUM PER USUFRUIRE DELL’ASSISTENZA

PER GLI ESAMI DIAGNOSTICI IN FORMA DIRETTA*
	 ✓ Telefonare al centro medico scelto per un appuntamento.
	 ✓   Far avere a CAMPA la prescrizione di un medico (anche specialista) completa di diagnosi o sospetto diagno-

stico indicando il centro scelto per ricevere il foglio di autorizzazione.
	 ✓  Presentarsi il giorno dell’appuntamento al centro medico con la tessera CAMPA e l’autorizzazione ricevuta.
	 ✓ Non pagherete nulla, pagherà CAMPA in forma diretta.

VISITE SPECIALISTICHE
	 ✓  Il rimborso è sempre in forma indiretta, anche nei centri convenzionati dove avete diritto a tariffe scontate.
	 ✓ Non è necessaria la prescrizione di un medico.
	 ✓ Inviare le note di spesa entro 30 giorni utilizzando l’apposito modulo.

ESAMI DIAGNOSTICI IN FORMA INDIRETTA**
	 ✓  Inviare le note di spesa e prescrizione medica con sospetto diagnostico entro 30 giorni utilizzando l’apposito 

modulo per la richiesta dei rimborsi. 

RICOVERI PER INTERVENTI IN FORMA DIRETTA
	 ✓  Dare comunicazione a CAMPA inviando certificato medico contenente motivazione e diagnosi almeno due 

gg. prima dalla data del ricovero per ricevere il foglio di autorizzazione (e in ogni caso entro max otto gg. dal 
suo inizio), indicando la struttura sanitaria scelta ed il nome del chirurgo.  

	 ✓  Presentarsi alla struttura sanitaria convenzionata in forma diretta con tessera CAMPA e autorizzazione.
	 ✓  Alla chiusura del ricovero pagherete la quota a vostro carico prevista dalla formula di assistenza, variabile a 

seconda della struttura sanitaria scelta, oltre alle protesi/materiale impiantabile e agli extra.
	 ✓ Per ricoveri oltre i 20 giorni contattare CAMPA per la prosecuzione. 

INTERVENTI IN FORMA INDIRETTA O RICOVERI IN MEDICINA
	 ✓ Comunicare a CAMPA apertura e chiusura del ricovero entro otto giorni.
	 ✓ Inviare entro tre mesi dalla fine del ricovero fatture e cartella clinica.
	 ✓ Per ricoveri oltre i 20 giorni contattare CAMPA per la prosecuzione.

 Ricordate
CAMPA richiede generalmente solo la fotocopia delle note di spesa e delle cartelle cliniche. Si riserva di richiedere 
l’esibizione dell’originale in caso di necessità amministrative. Conservate gli originali delle fatture per eventuali 
detrazioni in fase di dichiarazione dei redditi. Per la richiesta di autorizzazione ad effettuare le prestazioni in forma 
diretta (accompagnate da prescrizione medica con sospetto diagnostico) e per l’invio delle note di spesa per il rim-
borso in forma indiretta (utilizzando il modulo richiesta rimborsi scaricabile dal sito CAMPA sezione Documenti) 
potete scegliere fra uno dei seguenti modi:
1. A) Via e-mail per le richieste di rimborso sportello@campa.it
 B) Via e-mail per le richieste di autorizzazione in forma diretta diretta@campa.it
 C) Via e-mail per le pratiche relative a ricoveri ricoveri@campa.it
2. Via fax al numero 051.6494012
3. Tramite Area Riservata
4. Tramite App per Smartphone
5.  Per posta a: CAMPA - via Luigi Calori 2/G 40122 Bologna
6. Di persona presso il nostro sportello della sede centrale
Riceverete i rimborsi entro circa due mesi.

*forma diretta: CAMPA paga direttamente alle Strutture Sanitarie Convenzionate l’intera spesa per gli esami diagnostici, 
salvo una quota a carico dell’assistito per le formule ambulatoriali o alcune prestazioni e in caso di interventi chirurgici. Le 
strutture sanitarie dove è possibile eseguire esami diagnostici e interventi chirurgici in forma diretta, sono riportati e sem-
pre aggiornati sul sito. Troverete le novità sulle convenzioni in fondo al notiziario.
**forma indiretta: il socio anticipa la spesa e successivamente chiede il rimborso a CAMPA che lo effettuerà secondo il 
tariffario di ciascuna formula di assistenza.
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L’Assemblea dei Soci, riunita sabato 25 maggio presso la Terrazza Bernardini - Stadio Dall’Ara in Via dello 
Sport 6 a Bologna, ha approvato il Bilancio di Esercizio e il Bilancio Sociale 2023.

La Relazione di Missione presentata evidenza pertanto  
la mission perseguita, le modalità di raggiungimento  
degli scopi sociali, l’attività a favore dei Soci  
con il relativo sviluppo associativo, la variazione  
della composizione demografica, la struttura  
di governance con indicazione dei compensi  
per Amministratori, il rispetto del delta retributivo  
tra i lavoratori dipendenti previsto per gli ETS  
e l’illustrazione delle erogazioni sanitarie,  
sia del complesso degli assistiti sia della relativa Sezione 
Fondo Pluriaziendale e quella ulteriore specifica 
denominata Sezione Solcoop.
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I temi della Relazione di Missione

La gestione 2023 può essere valutata in maniera 
positiva.
Lo sviluppo della base degli assistiti ha registrato 
uno sviluppo sia per le adesioni volontarie tradi-
zionali +4%, sia per quelle speciali specie grazie 
alla Convenzione BCC Abruzzo, sia per quelle col-
lettive aziendali +7,9%, in particolare per il Fondo 
AsiCoop, le coperture Solcoop e quelle per le coop 
sociali e le aziende metalmeccaniche.
CAMPA ha rispettato la propria missione istituzio-
nale e le proprie finalità assistenziali e ha realizzato 
molti degli obiettivi del bilancio di previsione e gli 
indicatori di prestazione del Sistema di Qualità. Il 
numero degli assistiti è cresciuto del 18,2%. La rac-
colta dei contributi ha fatto registrare un incremen-
to del 7% con un incremento del bilancio dell’8,5%. 
Le spese per erogazioni sanitarie sono cresciute del 
9,7% rispetto al 2022.

Le spese di gestione e promozione sono aumentate 
al 16,2% rispetto alle Entrate superando di poco 
la soglia prevista del 16%. Considerando anche gli 
altri oneri diversi, il totale degli Oneri di Gestione 
Mutualistica sono pari al 18,9% rispetto al totale 
delle Entrate.
La percentuale di erogazioni sanitarie sull’am-
montare dei contributi versati è passata dall’83% 
all’85,1%.
La qualità dell’assistenza garantita dalla CAMPA 
si mantiene sempre elevata con una percentua-
le media di rimborso del 63,6% (-0,4% rispetto 
al 2022) considerando anche le coperture IGIC 
e Proteggo. L’accantonamento per la copertura 
Proteggo plus è stato realizzato quasi del tutto 
come da previsione, mentre non è stato possibile 
realizzarlo al Fondo Associativo di Riserva e gli altri 
Fondi Garanzia.

Avv. Federico Bendinelli Presidente, Dott.ssa Claudia Frontini Presidente C. Sindacale, Dott. Massimo Piermattei Direttore
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Principi, Valori, Obiettivi di impatto sociale
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Iscrizioni 2023

Compagine Sociale: consistenza e composizione

Nel 2023 si sono registrate le seguenti nuove iscrizioni: 1.173 nelle formule tradizionali del Piano di Assistenza, 
7.097 nelle formule speciali (sempre ad adesione volontaria o collettiva non aziendale), 11.908 relative a piani 
collettivi Dipendenti aziendali inserite nel Fondo Sanitario Pluriaziendale CAMPA: 20.178 in totale.
Complessivamente le cessazioni sono state 9.396 e pertanto il saldo attivo è risultato pari a 10.782.
Rispetto al 2022 si rilevano 610 iscrizioni in più nelle formule volontarie tradizionali, 6.817 in più in quelle speciali 
e circa 3.355 in più in quelle collettive aziendali.
Al 31.12.2023 risultano pertanto 70.046 assistiti così distinti: 15.720 adesioni volontarie e speciali (Soci e relativi 
familiari minorenni, 8.568 iscritti nella Sezione Soci Speciale (Adesione collettiva non aziendale), 45.758 iscritti al 
Fondo Sanitario interno. 
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Composizione demografica
Considerando la somma delle posizioni volontarie e di quelle collettive aziendali, si conferma che la mag-
gioranza degli assistiti (54%) ha fino a 50 anni. Crescono, tuttavia, le fasce di età superiori ai 50 anni, ma 
diminuiscono gli over 75. 

In Emilia-Romagna si confermano oltre la metà degli assistiti, seguita da Abruzzo (che nel 2023 compie 
un notevole passo avanti grazie alla Convenzione con tre BCC locali) Lombardia, Veneto, Lazio e Toscana.

L’età media di tutto il complesso degli assistiti CAMPA è lievemente aumentata da 48 a 48,3 anni.
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Bilancio Consuntivo 2023: Stato Patrimoniale
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Suddivisi tra i cinque macro-gruppi di prestazioni, complessivamente per tutte le forme di assistenza, si riscontrano 
i seguenti valori e le seguenti variazioni tra il 2022 e il 2023.

Il numero totale delle prestazioni sanitarie che sono state autorizzate in forma diretta o rimborsate è stato di 
155.910 contro le ca. 144.200 del 2022. La percentuale delle prestazioni fruite dagli assistiti in forma diretta senza 
anticipo della spesa è stata pari al 20% come numero di casi (30.600) e si attesta al 29% dell’importo totale delle 
erogazioni (oltre 5 ml).
La media totale del rapporto % Erogazioni Sanitarie / Contributi è stato nel 2023 pari all’85,1% (83% nel 2022).

Analisi Erogazioni Sanitarie: 155.910 pratiche nel 2023 
Erogazioni sanitarie: circa 17,5 mln +10%

PRESTAZIONI 
 SANITARIE 

2023 
NUMERO 

CASI 

2023  
€uro EROGATI 

2022 
€uro EROGATI Variazione 

VARIAZI
ONE 

% di 
rimborso 

% di 
rimborso 

  % 2023 2022 

RICOVERI CHIRURGIA 
(+ IGIC) 760   €    4.427.000   €     4.030.157   €        396.843  10% 70,0% 70,7% 

RICOVERI MEDICINA 
(+ esami sped.) 315   €        625.000   €         570.000   €          55.000  10% 40,0% 36,0% 

PRESTAZIONI 
AMBULATORIALI 142.000   €   10.320.000   €      9.420.000   €        900.000  10% 69,0% 68,9% 

ODONTOIATRIA  11.090   €     1.372.000   €      1.280.000   €          92.000  7% 45,0% 47,4% 

SUSSIDI  1.745   €        806.000   €          692.000   €        114.000  16% 45,0% 44,0% 

 TOTALE 155.910 € 17.550.000  €   15.992.157   €    1.557.843  10% 63,6% 64,0% 
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– I Ricoveri per Intervento Chirurgico sono stati 760 (+32) e hanno fatto registrare erogazioni per 4.427.000 € 
(comprensivi dell’Integrazione Grandi Interventi Chirurgici) con un incremento del 10%.
La percentuale media di rimborso è stata mediamente per tutte le formule di assistenza del 70%.
Quelli in forma diretta con assunzione degli oneri a carico CAMPA sono stati 412: il 54%. Mediamente fra tutte 
le assistenze, considerando anche le franchigie a carico degli associati, la percentuale di rimborso dei ricoveri in 
forma diretta è stata dell’83%. Con la copertura integrativa IGIC con massimale illimitato la CAMPA è riuscita a 
garantire il rimborso in secondo rischio al 100% per 41 casi e al 75% per un altro caso.

– I Ricoveri in Medicina senza intervento sono stati 315 (+47) e le erogazioni sanitarie, pari a 625.000 € comprensi-
ve degli esami altamente specialistici eseguiti in regime di ricovero, hanno fatto registrare un incremento del 10%; 
la percentuale media di rimborso è stata pari al 40%.

– Le Prestazioni specialistiche Ambulatoriali sono state oltre 142.000 (ca. 10.000 in più rispetto all’anno prece-
dente) per un importo di 10.320.000 € in incremento del 10%.
Rappresentano come l’anno scorso il 59% del totale delle erogazioni.

In ordine di importo erogato al primo posto ci sono le visite specialistiche seguite dagli esami diagnostici strumen-
tali di routine, dagli esami altamente specialistici (TAC, RMN, Endoscopie), dalle analisi di laboratorio, e poi dagli 
interventi ambulatoriali, la terapia fisica e i ticket, ecc…
Rispetto al 2022 c’è un incremento del 10%. La % media di rimborso si conferma al 69%.

– L’Odontoiatria presenta 10.090 prestazioni per un ammontare di 1.372.000 € con un incremento del 7%.

– I Sussidi (cure termali, protesi acustiche, assistenza infermieristica, diarie, indennità di malattia, infortunio, 
decesso, diaria da Covid, trasporto in ambulanza e compresi i servizi di assistenza telefonica e trasporto sanitario 
forniti da AXA) con 1.745 casi, ammontano nel complesso a 806.000 € in incremento del 16% rispetto all’anno 
precedente.

L’indice di frequenza del ricorso alle prestazioni è sceso a 2,22 mediamente per ogni assistito rispetto a 2,44 del 
2022.
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L’Assemblea ha approvato il Bilancio Sociale
Con l’entrata in vigore del Codice del Terzo Settore oltre alla Presentazione del Bilancio di esercizio e della Relazione 
di Missione secondo i criteri previsti per gli Enti di Terzo Settore, stabiliti dal D.M. Lavoro e Politiche Sociali 5 marzo 
2020, è previsto l’obbligo per gli ETS di maggiore dimensione di redigere il Bilancio Sociale e la sua contestuale appro-
vazione da parte dell’Assemblea. CAMPA anche per la gestione 2023 deciso di affidarsi alla consulenza dello Studio 
Romboli per la redazione del Bilancio Sociale al fine di rendicontare in maniera puntuale e trasparente i propri valori 
e la propria missione, le modalità con cui ha realizzato i propri obiettivi e il valore aggiunto sociale conseguito.
Riportiamo alcune slides significative, mentre la versione completa è riportata nel sito www.campa.it.
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La Presidente del Collegio Sindacale  
Dr.ssa Claudia Frontini ha dato lettura alla relazione  
del Collegio investito del ruolo di organo di controllo.
Dopo aver dato conto di tutte le attività di controllo  
sui dati di bilancio e di osservanza delle leggi  
e dello statuto, considerando le risultanze  
dell’attività svolta, ha invitato gli associati  
ad approvare il bilancio d’esercizio  
chiuso al 31 dicembre 2023, così come redatto  
dagli amministratori.

Dopo l’esposizione della Relazione di missione 
da parte del Presidente, il Direttore Generale 

Dr. Massimo Piermattei ha presentato  
il Bilancio Sociale che ha messo in evidenza  

in che modo la CAMPA abbia realizzato i propri 
obiettivi di missione e la distribuzione di valore 

aggiunto sociale. I Soci sono sempre al centro 
delle finalità delle attività della CAMPA, ma 

grande attenzione è posta nei confronti della 
comunità, delle istituzioni e più in generale 

della società con gli obiettivi Agenda ONU 
Sviluppo sostenibile 2030.
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Notizie

CAMPA nella propria missione mutualistica non si occupa solo del rimborso delle spese mediche, ma in 
un’ottica più ampia, è soggetto attivo e impegnato nello sviluppo e nel miglioramento del sistema sociale in 
cui opera.
CAMPA ha nel DNA principi in linea con la visione dell’Agenda 2030 per uno sviluppo sostenibile, infatti ha 
come obiettivo primario quello di far sì che nella società venga assicurato il “benessere fisico, mentale e 
sociale” con un accesso equo alla “assistenza sanitaria e alla protezione sociale” (Transforming our world: the 
2030 Agenda for Sustainable Development, 21 Ottobre 2015).

Le attività che CAMPA intraprende quotidianamente e che promuove periodicamente sono allineate con gli 
Obiettivi per uno Sviluppo Sostenibile approvati dalle Nazioni Unite nell’Agenda 2030.
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Principali Stakeholder
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Al termine dell‘Assemblea Esibizione del giovane talento Pietro 
Fresa che ha presentato il suo ultimo lavoro Mozart piano Works
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XII Giornata della Mutualità a Vicenza
Obiettivo futuro: “le Società di Mutuo Soccorso di fronte alle sfide del nuovo secolo”.

Si è svolta a Vicenza, sabato 6 aprile, l’edizione 2024 

della Giornata nazionale della Mutualità, promossa dalla 

Federazione Italiana della Mutualità Integrativa Volontaria 

giunta alla dodicesima edizione. Le Società di mutuo 

soccorso aderenti si sono riunite nella storica sala del 

Cinema Odeon, sede della Società Generale di Mutuo 

Soccorso di Vicenza e del CREVESMUS, con il patrocinio del 

Comune di Vicenza e il saluto di Massimiliano Zaramella, 

Presidente del Consiglio Comunale di Vicenza con delega 

a salute e benessere.

Quale obiettivo nel futuro? 

«Abbiamo da tempo aperto un confronto interno sui temi della sanità e della salute in Italia e sul ruolo attivo e 

proattivo che le Società di mutuo soccorso possono svolgere nell’interesse della società e dei cittadini – sottolinea 

il presidente Fimiv Antonio Chelli – agendo da collettore dei bisogni dei propri soci e delle comunità. L’obiettivo – 

spiega – è collaborare con le Istituzioni Pubbliche in campo sanitario e sociosanitario, per contribuire a sostenere 

il Sistema Sanitario Nazionale, di assoluto valore ma oggi in evidente difficoltà, anche attraverso progetti condivisi 

con Cooperative Sociali, Cooperative di Medici ed altri Enti del Terzo Settore». Durante l’evento è stato condiviso, 

dal Presidente e dal Vicepresidente Federico Bendinelli, il Manifesto Fimiv che definisce ed espone precise 

richieste alle Istituzioni per la sua piena attuazione e che sarà presentato pubblicamente a Roma dopo l’estate con 

un evento dedicato.

Il documento sintetizza nel titolo “Obiettivo futuro” una piattaforma articolata in sei punti per un confronto da 

avviare in tempi stretti con gli interlocutori: riconoscimento del ruolo delle Società di mutuo soccorso, riordino 

normativo, apertura di tavoli istituzionali, nuove forme di convenzionamento con le strutture sanitarie pubbliche, 

approvazione di leggi regionali di sostegno e contrasto alla mutualità spuria, che sostituisce logiche di profitto ai 

valori solidaristici caratteristici degli enti del terzo settore. 

Obiettivo non un elenco di rivendicazioni, ma l’offerta di un contributo al sistema Paese riassumibile in tre 

aree di intervento: sostegno al sistema sanitario nazionale attraverso accordi di integrazione tra pubblico e 

privato, da sottoscrivere con le istituzioni dopo l’apertura di specifici tavoli di confronto; condivisione di buone 

pratiche e di esperienze di innovazione e di sperimentazione sociale per ridurre le disuguaglianze tra le persone 

e agevolare il lavoro degli operatori sanitari e sociosanitari; riordino delle normative di settore per poter 

operare proficuamente all’interno di un quadro giuridico certo.

Il ruolo delle Società di mutuo soccorso al fianco della Sanità Pubblica e Privata. Quali possibili partnership? La 

Giornata della Mutualità è anche un’occasione di incontro per mettere in sinergia le esperienze e riflettere sugli 

sviluppi futuri. Alla tavola rotonda, coordinata dal giornalista e Presidente CASAGIT Salute Gianfranco Giuliani, 

hanno partecipato: Simone Gamberini, Presidente Legacoop Nazionale, Massimo Piermattei Presidente Consorzio 

MuSa, Massimo Campedelli Direttore “Umana Persone” e Loredana Vergassola Direttrice Fimiv.
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Le organizzazioni del Mutuo Soccorso, nate a partire dalla seconda metà 
dell’800, sono Enti del Terzo Settore che operano a livello nazionale e il 
loro scopo principale è il sostegno ai propri soci attraverso la pratica del 
mutuo aiuto sviluppato a livello intergenerazionale. Il principio che sta 
alla base del loro operare è quello solidaristico e la loro attività è priva 
di lucro.

Le Organizzazioni del Mutuo Soccorso aderenti alla FIMIV, Federazione 
Italiana della Mutualità Integrativa Volontaria, hanno da tempo aperto 
un confronto interno sui temi della sanità e della salute in Italia e sul 
ruolo che queste organizzazioni possono svolgere nell’interesse della società e dei cittadini tutti.

La loro volontà è quella di contribuire fattivamente, con un ruolo attivo e proattivo, per sostenere il sistema sani-
tario pubblico e universalistico italiano attraverso l’azione che il mutuo soccorso può esercitare sia come collettore 
dei bisogni dei propri soci sia di quelli delle comunità nelle quali interagiscono.

Una progettualità che veda coinvolte le Società di Mutuo Soccorso assieme alle Cooperative Sociali, alle 
Cooperative di Medici, ad altri Enti del Terzo Settore può diventare uno strumento efficace per sostenere lo sforzo 
delle Istituzioni Pubbliche in campo sanitario e socio sanitario.
Per questo motivo le Società di Mutuo Soccorso chiedono al Governo italiano, alle Regioni e all’Associazione 
Nazionale dei Comuni italiani:

•   Il riconoscimento del ruolo delle Società di Mutuo Soccorso nel panorama italiano quale elemento non solo di 
tradizione storica, ma anche come strumento di innovazione e sperimentazione sociale nonché di contrasto alle 
disuguaglianze tra le persone, oltre che di determinante presidio dei territori;

•   Un riordino normativo che aggiorni e metta in sintonia i riferimenti giuridici, a partire dalla legge speciale 
3818/1886 con le successive integrazioni ed al dlgs 117/17, a cui le Organizzazioni del Mutuo Soccorso debbono 
attenersi per avere un quadro più certo entro cui svolgere proficuamente le proprie attività;

•   L’apertura di tavoli istituzionali di confronto a livello nazionale e a livello regionale per cercare di individuare, 
attraverso accordi specifici di integrazione pubblico privato, quelle buone pratiche che potrebbero agevolare il 
lavoro degli operatori sanitari e socio sanitari;

•   Sostenere e promuovere forme di convenzionamento con le strutture pubbliche per provare ad attivare un cir-
colo virtuoso che, consentendo di dare risposte più puntuali ai soci delle mutue, possa prioritariamente portare 
risorse ulteriori al sistema pubblico rispetto a quello privato;

•   L’approvazione di leggi regionali di sostegno alle società di mutuo soccorso finalizzate alla loro riorganizzazione 
e sviluppo così come avviene per altri settori di attività;

•   Il contrasto alla mutualità “spuria”, fenomeno in crescita, che non solo getta discredito reputazionale su di un 
particolare ambito di attività nato per la solidarietà e il mutuo aiuto, ma introduce elementi distorsivi in un con-
testo delicato come quello relativo alla salute dei cittadini.

 IL MANIFESTO
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Convenzioni Sanitarie - Segnalazioni

Bologna

MEDIVIVA
Via Frassinago, 43/2 CD - Bologna
Tel. 051/99 84 681
Ecografie, esami cardiologici, Moc, terapia fisica e riabili-
tativa, visite specialistiche in forma indiretta a tariffe pre-
ferenziali.

ANDERLINI DOTT. GIULIANO
Via Emilia Ponente, 252 - Bologna 
Tel. 051/385 873
Prestazioni dermatologiche a tariffe preferenziali.

D’AMBROSIO DOTT.SSA GIUDITTA
Piazza dei Martiri, 7 - Bologna - Cel. 347/761 96 60
Prestazioni dermatologiche a tariffe preferenziali.

NOLOSAN
Via XXI Aprile, 1945, 8/2 - Bologna
Tel. 051/011 27 93
Tariffe preferenziali per noleggio e acquisto ausili ortopedici.

TERME DI CASTEL SAN PIETRO
Viale Terme, 1113 - Bentivoglio Bologna
Tel. 051/ 941 2472
Prestazioni specialistiche ambulatoriali e visite speciali-
stiche in forma indiretta a tariffe preferenziali.

Frosinone

BIANALISI - EMOLAB 
Via del Carmine, 1 - Alatri FR - Tel. 0775/409 202
Analisi di laboratorio, esami cardiologici, ecografie (gine-
cologiche) in forma diretta. Altre prestazioni diagnostiche e 
visite specialistiche in forma indiretta a tariffe preferenziali.

CENTRO MEDICO POLISPECIALISTICO ADITERM 
Via Casilina Km 77,600 - Ferentino FR
Tel. 0775/271 606
Radiologia tradizionale, mammografia, Rmn, Tac, Moc 
in forma diretta.

TERME SANTA MARIA MADDALENA
Via Casilina Km 77,600 - Ferentino FR
Tel. 0775/824 318
Ecografie, ecocolordoppler, agoaspirato, esami endosco-
pici, urologici, neurologici, cardiologici, oculistici, ORL, e 
visite specialistiche in forma indiretta a tariffe preferenziali.

Modena

AUSL MODENA - Poliambulatorio di Modena
Strada San Faustino, 155/A c/o Windsor Park - Modena
Tel. 059/202 58 05
Radiologia tradizionale, ecografie, ecocolordoppler, Riso-
nanza Magnetica, Tac, endoscopie in forma diretta. Altre 
prestazioni ambulatoriali e visite specialistiche in forma 
indiretta a tariffe preferenziali.

Perugia

GIULIO LORETI - CENTRO MEDICO
Località Settecamini, 34 - Campello sul Clitunno PG 
Tel. 0743/275 827
Ecografie, Emg, Rmn, Tac, radiologia tradizionale, spi-
rometria in forma diretta. Esami endoscopici, altre pre-
stazioni specialistiche e visite in forma indiretta a tariffe 
preferenziali.

Pescara

FISIOTERAPIA E RIABILITAZIONE 
DOTT. MARCO GIOVANETTI 
Via della Fornace, 10 - Loreto Aprutino PE
Cel. 338/104 78 28
Terapia fisica in forma diretta.

Roma

CAMPUS BIO-MEDICO 
FONDAZIONE POLICLINICO UNIVERSITARIA 
Via Alvaro del Portillo, 200 - Roma - Tel. 06/225 411
Ricoveri in chirurgia e medicina in forma indiretta a 
tariffe preferenziali. Prestazioni specialistiche e ambu-
latoriali in forma indiretta a tariffe preferenziali.

CAMPUS BIO-MEDICO 
FONDAZIONE POLICLINICO UNIVERSITARIA 
Via del Galoppatoio, 33 - Roma - Tel. 06/225 411
Ricoveri in chirurgia e medicina in forma indiretta a 
tariffe preferenziali. Prestazioni specialistiche e ambu-
latoriali in forma indiretta a tariffe preferenziali.

BIOS PREVENTION 
Viale Marx, 203 - Roma - Tel. 06/82 000 138
Mammografia, pap-test, radiologia tradizionale in forma 
diretta. Ecografie, ecocolordoppler, ecg, emg, Moc e visite 
specialistiche in forma indiretta a tariffe preferenziali.

CASA DI CURA SILIGATO 
Via Buonarroti, 54 - Civitavecchia RM
Tel. 0766/23 247
Prestazioni specialistiche ambulatoriali in forma indi-
retta a tariffe preferenziali.

STUDIO RADIOLOGICO MUCCIACCIO 
Via Santovetti, 7 - Grottaferata RM
Tel. 06/94 58 967
Ecografie, Moc, radiologia tradizionale e mammografie 
in forma diretta.

Teramo

FISIOMAG - STUDIO DI FISIOTERAPIA 
Via G. Bovio, 50/d – Teramo - Cel. 338/639 57 86
Terapia fisica e riabilitativa in forma indiretta a tariffa 
preferenziali.
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Convenzioni in forma indiretta 
con Studi Odontoiatrici

Ascoli Piceno

SANTA APOLLONIA
Largo degli Aranci, 9 - Ascoli Piceno
Tel. 0736/780 694
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

Bologna

BRAGAGLIA DOTT. BRUNO
Via Risorgimento, 53 - Anzola dell’Emilia BO
Tel. 051/733 358
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

SAPIO DOTT. UMBERTO
Via Martiri della Libertà, 9 - Casalecchio di Reno BO
Tel. 051/578 865
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

VILLANI DOTT. FRANCESCO
Viale Carlo Pepoli, 78 - Bologna
Cel. 328/565 60 66
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

VILLANI DOTT. FRANCESCO
Piazza Garibaldi, 10 - Bazzano BO
Tel. 051/831 688
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

Firenze

Pini Dott. Massimo
Via Imbriani, 2 - Sesto Fiorentino FI 
Tel. 055/444 798
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

Frosinone

CECCARELLI MARCO
Via Famelica, 12 - Alatri FR
Tel. 0775/768 741
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

L’Aquila

Berardi Dott. Fabio
Via Montello, 27 - Pratola Peligna AQ
Via Regina Elena, 81 - Rivisondoli AQ
Corso Ovidio, 88 - Sulmona AQ
Tel. 0864/210 600
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

Livorno

CENTRO MEDICO PORTA A TERRA
Via G. Ciardi, 8 - Livorno
Tel. 0586/260 496
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

Pescara

DENTAL DUEC
Corso Alessandrini, 37 - Penne PE
Tel. 085/827 92 94
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

Ravenna

CENTRO DENTISTICO 3B
Via Fiume Abbandonato, 221 - Ravenna
Tel. 0544/30 304
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

CENTRO DENTISTICO LA PIEVE
Via Fossa, 5 - Bagnacavallo RA
Tel. 0545/60 910
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

Teramo

AVANGUARDIA CENTRO ODONTOIATRICO
Piazza Progresso, snc - loc. San Nicolò a Tordino - 
Teramo - Tel. 0861/199 14 20
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

AVANGUARDIA CENTRO ODONTOIATRICO
SP 259 c/o C.C. Il Grillo - Martinsicuro TE 
Tel. 0861/711 647
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

Terni

Pacetti Dott. Stefano
Via del Fagiano, 6 - Terni 
Tel. 0744/302 880
Prestazioni odontoiatriche a tariffe preferenziali.

Convenzioni Sanitarie - Segnalazioni
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Ho letto che l’Antitrust ha sanzionata per pubblicità ingannevole Rbm Salute 
e Previmedical con una multa da 2,5 milioni di euro.
Io pensavo che le Compagnie di Assicurazioni visto che sono soggetti  
ai controlli stringenti di IVASS offrissero migliori garanzie ai loro clienti.
Chi mi dice che non corra gli stessi rischi anche con CAMPA? G.P. Rimini

In effetti il Garante della Concorrenza ha rilevato ritardi, incongruenze e dif-
ficoltà nell’accesso ai servizi per i clienti della compagnia assicurativa, parte 
del gruppo Intesa, e del provider di servizi. Una sanzione da 2,5 milioni di 
euro imposta a Rbm Salute, compagnia assicurativa specializzata in polizze 
sanitarie parte del gruppo Intesa Sanpaolo, per pratiche commerciali scorret-
te. Lo ha stabilito l’Autorità Garante della Concorrenza e del Mercato (Agcm) 
dopo che «ha riscontrato numerosi ritardi nella gestione e nella definizione 
delle pratiche di rimborso», si legge in una nota, oltre a «difficoltà per gli 

assicurati a contattare il servizio di assistenza e anche numerosi rigetti non giustificati di richieste di rimborso e di autoriz-
zazioni alle prestazioni sanitarie». Una multa da 1 milione di euro è stata imposta anche a Previmedical, provider di servizi 
a cui Intesa Sanpaolo Rbm Salute ha affidato la gestione e la liquidazione delle pratiche di sinistro.
La sanzione è arrivata al termine di un’indagine aperta sulla base delle segnalazioni di alcuni clienti e dei controlli dell’Ivass 
(Istituto per la vigilanza sulle assicurazioni). I reclami sono arrivati soprattutto da persone che aderiscono al fondo sanitario 
MetaSalute, che da solo raccoglie oltre un terzo degli assicurati di Rbm Salute.
L’Antitrust segnala che il comportamento di Intesa Sanpaolo Rbm Salute e di Previmedical «integra una pratica commer-
ciale scorretta perché è stato accertato che hanno ostacolato l’esercizio dei diritti contrattuali dei consumatori, rendendo 
onerosa la fruizione delle prestazioni assicurative».
In particolare «sono emersi problemi presso la centrale operativa di Previmedical (verificatisi alla fine del 2022) che hanno 
determinato, a partire dai primi mesi del 2023, l’accumularsi di un numero molto alto di pratiche in attesa di evasione, in 
notevole ritardo rispetto ai tempi di liquidazione previsti dalle rispettive polizze sanitarie».

Una Mutua sanitaria come CAMPA che non è una compagnia di assicurazioni con fini di profitto, ma una Ente di Terzo 
Settore non profit, con esclusiva finalità assistenziale, da 65 anni mantiene sempre quello che promette grazie alla mutua-
lità collettiva dei soci basata su responsabilità e trasparenza. Non solo non ha contenziosi con i propri Soci, ma anche 
quest’anno ha restituito l’85% dei contributi raccolti in rimborsi delle prestazioni sanitarie a favore degli iscritti. Questo 
testimonia l’elevato livello di affidabilità e il notevole grado di soddisfazione da parte degli assistiti. Può stare tranquillo.

CAMPA ammessa al riparto del 5 per 1000
Scegli di donare il tuo 5X1000 a CAMPA, ci aiuterai a sostenere iniziative di particolare rilevanza sociale a beneficio 
dei nostri assistiti in condizione di maggiore fragilità e vulnerabilità, che saranno poi opportunamente documentate.
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Rimborso delle spese odontoiatriche.

Tutela dell’autosufficienza con sussidio mensile 
per tutta la vita.  

Visite ed esami senza liste d’attesa.

Prestazioni senza anticipo della spesa 
nei centri convenzionati.

Rimborso di tutte le spese mediche.

Prevenzione diagnostica mirata.

Massimale illimitato per Grandi Interventi Chirurgici.

Copertura senza limiti di età a vita intera. 

TUTELA ORA 
LA TUA SALUTE 
A LUNGO TERMINE 
SCEGLIENDO

3… 2… 1… 
SI RIPARTE !

CAMPA

una vita serena 
con la prevenzione, 
salute e benessere.
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