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Contro la droga 
che fere? 

«Solo allora ho capito cosa era il problema» 
Due madri e una sorella raccontano la dura lotta 
per uscire dall'inferno dell'eroina 
«Punirli? Solo chi non sa può dire certe cose» 

«Mio figlio, drogato e spacciatore» 
Quando il «cliente» si presentò a casa, la faccia 
stravolta, Enza scoprì che il figlio si bucava e spac
ciava. Nicoletta la mattinatile 5 è già a) lavoro, ma 
contìnua a dare il suo contributo al centro: «Se non 
era per loro mìo figlio era morto o in galera». 
Concetta sa da poco che il fratello di 27 anni si 
droga da quando ne aveva appena 15. Ecco tre 
storie raccolte al centro di don Picchi. 

CINZIA ROMANO 

M ROMA. Al numero 129 di 
via Attilio Ambrosini, nel 
quartiere romano di Poggio 
Ameno, fino a tre anni fa c'era 
la Casa del fanciullo, un istitu
to per l'Infanzia abbandonata. 
Ora nell'enorme giardino vedi 
passeggiare e lavorare dei ra
gazzi. Varchi il cancello del 
Centro di solidarietà di don 
Picchi e di giovani ce ne sono 
a centinaia. Con loro anche 
persone di una certa età, So
no padri e madri che ogni 
giorno accompagnano i figli 

che hanno deciso di smetterla 
col buco. Passano la giornata 
con loro e la sera, insieme, 
tornano a casa. Non li lascia
no un istante. Nel centro di 
accoglienza genitori e figli si 
dividono, discutono e affron
tano il problema droga in 
gruppi separati, poi a volte si 
rincontrano a parlarne insie
me. E i genitori di chi già ce 
l'ha fatta tornano nel centro 
per dare solidarietà ed aiuto 
ad altri padri e madri all'inizio 
del calvario. Anche motti ope
ratori non si vergognano a 

confessare che sono arrivati 
da don Picchi come tossicodi
pendenti. 

Enza nell'84 non sapeva 
neppure cosa fosse il proble
ma droga. Sentiva parlare di 
tossicodipendenti dalla radio 
e dalla televisione. Suo figlio 
aveva 22 anni. «Io non sospet
tavo niente - racconta - fino a 
quel pomeriggio di febbraio. 
Ero sola in casa quando si pre
sentò un ragazzo. Si stringeva 
in un cappottone, la faccia 
stravolta e cercava mio figlio. 
Gli spiegai che non c'era, che 
non sapevo dove fosse. Lui in
sisteva. "Signora doveva veni
re da me in ospedale per por
tarmi la roba". E io candida: 
ma che roba doveva portarti? 
Dimmi, così vedo io di aiutar
ti. Lui si aprì il cappotto e mi 
mostrò che era in pigiama. Si
gnora, mi disse, io sono scap
pato dall'ospedale perché ho 
bisogno della roba, della dro
ga, e suo figlio mi aveva pro
messo di portarmela. Mi sentii 
crollare il mondo addosso. In 

pochi attimi avevo saputo che 
mio figlio si bucava e spaccia
va. Chiamai mio marito e mio 
figlio più grande e dissi loro di 
correre a casa. Mentre li 
aspettavo buttai all'aria la ca
mera di mio figlio: nascosta in 
fondo a una cassetto trovai 
una bustina di roba bianca. 
Quando tornò a casa lo af
frontammo tutti e tre: all'inizio 
negò, ma poi crollò e ci chie
se di aiutarlo. Si disintossicò al 
Sat, ma poi riprese. Lo rin
chiudemmo per dieci giorni a 
casa, ma fu inutile. Ogni volta 
ricominciava. Finché un gior
no un suo amico fu trovato 
morto per overdose. Per lui fu 
uno choc e finì in ospedale. 
Lo psichiatra ci chiamò e ci 
disse che mio figlio si poteva 
recuperare; ci consigliò di ri
volgerci al centro di don Pic
chi. Per 10 mesi siamo venuti 
qui con lui in accoglienza, poi 
è andato in comunità. Ora ne 
è fuori, lavora, sta bene, lo 
continuo a venire una volta a 
settimana. Accolgo ì genitori, 

faccio quello che gli altri han
no fatto per me. Qui ho capito 
cos'è il problema, dove ave
vamo sbagliato, cosa poteva
mo fare per nostro figlio. 
Quello che dicono ora i politi
ci? È facile sparare proposte 
quando non vivi questo dram
ma Quando si bucano sono 
furbi, disperati. Le inventano 
tutte per trovarsi la roba senza 
farsi beccare. Se ne fregano di 
tutto, figuriamoci del carcere 
o delle multei. 

Nicoletta ha un banco al 
mercato. Il sabato il figlio, 
elettricista, l'andava ad aiuta
re. «Ma un sabato non lo vidi 
arrivare - racconta -. Quando 
tornai a casa, verso le 3 del 
pomeriggio, lo trovai che dor
miva. Pensai, beh, povero fi
glio, sarà stanco. Ed in effetti 
ci diceva di essere stanco, sta
va sempre a dormicchiare. Ad 
accorgersi che c'era qualcosa 
che non andava fu mio figlio 
più piccolo. Ne parlò con mio 
marito. A me non dissero 
niente. Una sera, eravamo tut

ti a cena, e mio marito gli pre
se in braccio, gli tirò su il ma
glione e gli chiese cosa erano 
tutti quei buchi. Lui farfugliò 
che se li era fatti al lavoro. Io 
capii e mi sentii gelare il san
gue. Fu il finimondo e alla fine 
ci chiese di aiutarlo. Entrò qui 
in accoglienza, poi andò in 
comunità. Ora si è sposato, la
vora, aspetta un figlio. E io, 
che esco da casa la mattina 
alle 5 per andare ai mercati 
generali e poi al banco, conti
nuo a venire per dare il mio 
contributo. Se non era per lo
ro mìo figlio era morto o in 
galera». 

Concetta viene qui da 40 
giorni, accompagna il fratello 
di 27 anni. «Ha cominciato a 
bucarsi a 15 anni. Noi ce ne 
siamo accorti sette anni dopo, 
quando faceva il militare. 
Quando l'ho saputo, ce l'ha 
detto lui, mi sono incazzata 
molto. Non gli ho prestato più 
una lira, ho minacciato lutti i 
suoi amici di non dargli soldi 

ed ho parlato anche col suo 
datore di lavoro. Lui per mesi 
non mi ha più voluto vedere 
né parlare. Poi ha deciso da 
solo di smettere e ci ha chie
sto aiuto. Io e mio marito ci 
siamo trasferiti a casa con lui 
e mamma. Ma mamma non ce 
la fa a venire qui. lo ho presov 

l'aspettativa dal lavoro e tutte 
le mattine sono qui con lui. 
Restiamo fino alle 17,30. Ora 
è felice, sereno. Certo, ha an
cora momenti di crisi. Ma non 
scappa più; discutiamo e af
frontiamo insieme ì suoi mo
menti di sbandamento. Aver 
lasciato la mia casa e il lavoro 
non mi pesa, anzi. L'unica co
sa che non sopporto è la sua 
tossicodipendenza. Tutte le 
proposte di questi giorni mi 
fanno una gran paura. Se mio 
fratello avesse corso il rischio 
della galera non lo avrei certo 
denunciato. Mi sarei sentita 
ancora più disperata. Perché 
allora sì che non c'è proprio 
più niente da fare. Qui, inve
ce, io ho speranza». 

Così Bologna dice «no» al carcere 
Un progetto per potenziare 
centri di cura e prevenzione 
Servizi in tutti i quartieri 
Maggior collaborazione 
tra il pubblico e il privato 

DALLA NOSTRA REDAZIONE 

STEFANIA VICENTINI 

Don Picchi Insieme ad alcuni ragazzi della sua comunità 

• • BOLOGNA. «Chi si droga 
va assistito dal servizio pubbli
co, non messo in galera. A Bo
logna la più grossa concentra
zione di tossicodipendenti è 
proprio il carcere della "Doz-
za", dove ne sono rinchiusi 
188, di cui 127 sieropositivi. 
Non è quello il loro posto. Oc
correrebbe invece istituire, in 
collaborazione con i servizi 
pubblici e le Usi, una comuni
tà protetta dove trasferire e 
curare come si deve i detenuti 
tossicodipendenti». La con
troproposta viene dall'asses
sore bolognese alia sanità 
Mauro Moruzzi, che ieri, insie

me all'assessore alle politiche 
sociali Silvia Bartolini (en
trambi comunisti) e ai tre re
sponsabili del settore tossico
dipendenze nelle altrettante 
Usi cittadine, ha presentato il 
Piano attuativo di prevenzio
ne, cura e recupero delle tos
sicodipendenze che presto 
approderà in consiglio comu
nale per la discussione. 

Un progetto puntuale e 
concreto, sviluppato sulle di
rettive generali del Piano sani
tario bolognese, che si propo
ne di ampliare e razionalizza
re l'intervento capillare che 

già da un anno e mezzo i ser
vizi pubblici cittadini, in stret
ta collaborazione con le co
munità terapeutiche private, 
hanno messo in atto nei con
fronti della tossicodipenden
za. Il costo previsto è di circa 
4 miliardi in tre anni, compre
si finanziamenti provinciali e 
regionali. Un'iniziativa unica 
in Italia - a livello nazionale 
nemmeno esiste un piano sul
le tossicodipendenze - cali
brata «in anticipo» sulla deli
bera emessa dalla Regione 
Emilia-Romagna all'inizio 
dell'anno, diventata esecutiva 
un paio di giorni fa, che con
sente l'assunzione di 99 nuovi 
operatori nel settore, di cui 
una dozzina nel capoluogo. 

Già dall'inizio dell'87 Bolo
gna ha istituito in tutte e tre le 
Usi cittadine appositi centri di 
accoglienza per tossicodipen
denti in cui operano équipe 
interdisciplinari che esamina
no ogni singolo caso e attiva
no gli altri servizi in base alle 
diverse esigenze dell'indivi

duo, facendosi carico di ogni 
suo problema. Una ben avvia
ta attività dì coordinamento e 
collaborazione che oggi si 
vuole intensificare, ottimizza
re ed estendere in breve tem
po all'intera provìncia. 

I centri di accoglienza pub
blici a Bologna sono 4. Il Pia
no prevede dì farli diventare 
9, uno in ciascun quartiere. I 
tossicodipendenti presi in ca
rico dai servizi nell'87 erano 
461 (710 in tutta la provincia), 
di cui 265 nuovi casi. Di essi, 
126 sono stati avviati in comu
nità e spesati delle rette, per 
un costo complessivo di 1 mi
liardo. Sempre nell'87, le co
munità private contavano 191 
ospiti più 4 bambini, mentre 
quelli affidati alle due (presto 
tre) comunità pubbliche - una 
residenziale, l'altra diurna, ab
binate a esperienze di lavoro 
part-time - erano una sessan
tina. 

Ma questi dati, pur preoc
cupanti, non danno l'idea del 
fenomeno: le stime parlano di 

2-3.000 tossicodipendenti net 
Bolognese. I decessi per dro
ga dall'inizio dell'anno sono 
8, cui vanno aggiunti 27 «tossi
ci» morti di Aids. Un bilancio 
agghiacciante che ha spinto 
Bologna ad affrontare il pro
blema in tutta la sua comples
sità con 16 progetti attuativi: 
dalla prevenzione - intesa co
me informazione ma soprat
tutto come educazione, in 
collaborazione con le scuole, 
le famiglie, il volontariato - al 
potenziamento delle strutture, 
dalla tutela alle gestanti e alle 
madri tossicodipendenti al* 
l'assistenza in carcere (è già 
stato costituito un gruppo di 
lavoro misto composto da 
personale delle Usi, volontari 
del privato sociale, direzioni 
sanitaria e tecnica del carcere 
della «Dozza» per individuare 
nuovi strumenti di interven
to), dal reinserimento sociale 
e lavorativo degli ex tossicodi
pendenti alla riqualificazione 
degli operatori, all'informa
zione sui servìzi e le loro fun
zioni. 

Test anti-Aids 
In un liceo 
di Roma dicono... 
Molti studenti sono a favore dell'ipotesi di scree
ning anti-Aids da farsi a scuola. La proposta del
l'assessore socialista di Siracusa è intesa come uno 
strumento per combattere la malattia. Altri, invece, 
giudicano questo intervento discriminatorio e re
pressivo. E tutti sono contrari alla punitìvità del 
tossicodipendente. Opinioni raccolte al volo al
l'entrata di un liceo romano. 

Intensificate la prevenzione e la cura 

«Metadone, un fallimento» 
A Milano il nuovo piano 

ROSANNA LAMPUGNANI 
aizziamola. Deve essere lo 
Stato a distribuirla nelle quan
tità giuste. È l'unico modo per 
neutralizzare gli spacciatori*. 
Roberto 17 anni è il leader di 
un altro capannello: intomo 
gli ruotano ragazzi e ragazze 
attratti dal piglio. Ma non tutti 
la pensano nello stesso modo. 
Per esemplo Simona, sua eoe* 
tanea, che racconta con voce 
rotta di un amico che ha 
smesso di studiare dopo la 
terza media e che tenta di la
vorare. «Lui si buca da tempo, 
ha iniziato perché aveva dei 
problemi in famiglia; ora 
avrebbe anche voglia di smet
tere: lo farebbe per la madre. 
Ma da solo non ce la (a. L'uni
ca soluzione sarebbe un cen
tro di recupero, ma pratica-
mente non ce ne sono. F. inve
ce c'è chi propone il carcere, 
senza pensare che l drogati 
hanno bisogno di cure parti
colari, che non debbono en
trare in contatto con gli spac
ciatori che anche dentro fan
no passare la droga». 

Il tempo vola in fretta, I ra
gazzi cominciano ad entrare a 
scuola. A loro si affianca an
che il preside, da un mese e 
mezzo al «Nomentano» dopo 
un servizio in provìncia, l o 
fermiamo al volo. Angelo 
Panvini è meno informato dei 
suoi studenti, ha trascorso 11 
ponte dell'inizio di novembre 
fuori Roma, senza leggere i 
giornali né vedere la televisio
ne. Ascoltata la «novità* che 
arriva da Siracusa, risponde 
che lo screening a scuola può 
essere accettato solo se è in
serito in una più ampia azione 
di medicina preventiva. «Sono 
contrario assolutamente all'I
potesi che queste analisi cali
no dall'alto. Le scuole devono 
essere coinvolte in un lavoro 
di informazione e di preven
zione, non in azioni di caratte
re punitivo in senso stretto». Il 
preside, quindi, esprime un 
giudizio netto anche in merito 
alla proposta di punire I tossi
codipendenti con il carcere. 
«Sono d'accordo con Cancri-
ni: una soluzione del genere 
non serve. Certamente biso
gna fare di più, molto d) più in 
questo settore e la scuola d* 
ve essere coinvolta, ma non 
demagogicamente». 

• • ROMA. È proprio una 
giornata d'autunno, con il cie
lo grigio, !a pioggerella sottile, 
le strade intasate dal traffico. 
Dopo le 8 i capannelli di ra
gazzi si infittiscono man mano 
che trascorrono i minuti verso 
la fatidica campanella. Non è 
difficile parlare con gli stu
denti del liceo scientifico 
«Nomentano», alla Bufalotta, 
un quartiere di periferia. C'è 
tempo. Che ne pensate dell'i
niziativa dell'assessore dì Sira
cusa che propone lo scree
ning per gli studenti dell'ulti
mo anno dette scuole superio
ri? Tutti sanno di cosa si tratta. 
Daniela, 16 anni, risponde 
senza tentennamenti. E giu
sto. Anzi. «Bisognerebbe 
estendere le analisi In tutta Ita
lia perché è l'unico modo per 
essere davvero sicuri sulla sie-
ropositività». «Non sono affat
to d'accordo», controbbatte 
Davide, 17 anni. «E un modo 
per creare discriminazioni tra 
i giovani. Dato che è volonta
rio sottoporsi alte analisi chi si 
rifiuta viene messo necessa-
namente all'indice*. «Dipen
de», interviene Luca, il più 
; rande del gruppo con i suoi 
8 anni. «Secondo me la vera 

discriminazione che può pas
sare è nei confronti degli 
eventuali sieropositivi. Se sco
prissi che un mio compagno 
di classe lo fosse davvero non 
me ne importerebbe nulla, 
non sono mica razzista. Ma 

?uanti la pensano come me? 
uttavìa voglio sapere se qual

cuno che mi sta in tomo è ma
lato». «Ma in questo modo 
non fai che avallare lo stato di 
polizia, una situazione di vera 
e propria repressione», replica 
Davide, che deve vedersela 
anche con Laura, sua coeta
nea, scesa in campo per di
fendere le posizioni più ol
tranziste. «h giusto schedare 
tutti i sieropositivi», afferma 
con aria sicura, accentuata 
dal trucco sapiente ma visto
so. «Dato che non ci sono me
dicine per curare i malati di 
Aids è bene che siano tenuti 
sotto controllo, bisogna stare 
attenti al dilagare di questa 
malattia». 

Parlare di Aids è parlare an
che dì droga. Cosa fare per 
fermarne la diffusione? «Line-

Proprio in queste settimane il consiglio comunale 
di Milano discute il piano antidroga presentato 
dall'assessore comunista ai Servìzi sociali Ornella 
Piloni. Elaborato con il contributo di tutti gli enti 
pubblici e privati che si occupano di lotta alla dro
ga, il programma punta a intensificare le iniziative 
eli prevenzione e cura, assegnando all'ente locale 
un ruolo di promozione e coordinamento, 

GIOVANNI LACCABO 

• i MILANO. Una lunga ge
stazione, sofferta ma assai 
partecipata, una riflessione 
seria sul fallimento del meta
done come sostituto dell'eroi
na, l'approccio scientifico alla 
tossicodipendenza, fino ad in
dividuarne le radici. Dice Or
nella Piloni: «Il fianco debole 
della società, dove fanno 
breccia gli spacciatori, sono 
le crisi irrisolte dell'adole
scenza, il ragazzo che non rie
sce a diventare "adulto"». E il 
•disagio giovanile», nelle sue 
molteplici cause, il male da 
estirpare, il disadattamento di 
cui la tossicodipendenza è il 
sintomo che si manifesta. 
«Proprio perché le cause sono 
molteplici - dice Piloni - un 
progetto serio di prevenzione 
deve essere multidisciplinare 
e muoversi in un'ottica poli
centrica, ossia deve coinvol
gere in modo coordinato tutti 
gli enti che interagiscono con 
il ragazzo, quindi la famiglia, 
la scuola, l'associazione spor
tiva o l'aggregazione di quar
tiere, la parrocchia, i servizi 
dell'ente locale». Il program
ma, per la cui attuazione l'as
sessore presenterà entro di
cembre Il plano operativo, 
prevede una attività di massa 
di prevenzione primaria, rivol
ta a tutti in generale, ed un 

livello di intervento seconda
rio, specifico per i soggetti a 
rischio. Su entrambi i fronti 
sono già state svolte iniziative 
sperimentali. È evidente il ruo
lo primario, forse nevralgico, 
assegnato alla scuola. Gli 
«esperimenti» di prevenzione 
hanno coinvolto ì genitori di 
quattro scuole medie ed una 
elementare. L'assessore Piloni 
avverte però la necessità «di 
ricercare vie nuove di raccor
do con il provveditorato e con 
il mondo della scuola», poi
ché lo sforzo fin qui prodotto 
è troppo esiguo. Sono previsti 
altri interventi, sempre a livel
lo di prevenzione, nelle zone 
del decentramento, l'apertura 
di altri «centri giovani», oltre a 
quelli già operanti a Quarto 
Oggiaro e Ponte Lambro, l'av
vio di progetti articolati nelle 
Zone per formare i volontari, 
altre attività di gruppo rivolte 
ai genitori, il coinvolgimento 
del sindacato. 

Novità anche per il secon
do pilastro della lotta alla dro
ga, la cura e il recupero. In 
pochi mesi l'assessore alla Sa
nità, il verde Piervito Anto-
niazzi, è riuscito ad estendere, 
da undici a sedici, la rete dei 
Nuclei operativi (ne mancano 
solo quattro per dotare tutte le 
Zone della città), che costitui

scono il primo punto di con
tatto per chi decide dì uscire 
dal tunnel. «Il Not è uno dei 
momenti detta risposta com
plessiva del Comune», spiega 
Antoniazzi. «A sua volta funge 
da raccordo con le comunità 
terapeutiche e i presidi ospe
dalieri». In Lombardia gli assi
stiti dagli enti pubblici sono 
8.100, dai privati 1.500. 

Il piano comunale prevede 
la integrazione tra pubblico e 
privato. «Per la prima volta -
dice Ornella Piloni - l'ente 
pubblico non si tira fuori dalla 
battaglia, non si limita a dele
gare al privato». Per ciascun 
paziente, stimolando la colla
borazione della famiglia, la 
équipe del Not prepara un 
progetto personalizzalo, che 
non deve necessariamente 
passare attraverso le comuni
tà. Quelle aperte in città sono 
una decina. «In questi anni 
hanno svolto un ruolo prezio
so", riconosce l'assessore Pi
loni. I loro responsabili hanno 
dato un forte contributo alla 
estensione del piano comuna
le, assieme agli assessorati e 
agli operatori delta Ussl Se
condo te vecchie statistiche 
del Censis (1982) in Lombar
dia i tossicodipendenti sono 
da 20 a 30mila, di cui la metà 
a Milano- Il piano prevede an
che l'organizzazione di un os
servatorio per la raccolta e la 
interpretazione dei dati II suo 
«impianto» però comporta 
una sfida anche culturale «Sa
rà l'unione a fare la forza», ha 
ammonito Piloni dai banchi di 
palazzo Marino, un appello 
agli intellettuali e «alla funzio
ne sociale dell'informazione 
per promuovere campagne 
culturali sulla prevenzione». 

CUBA. EL CARIBE A TODO SOL. 

7 GIORNI DA L 1.370.000 

Festa di sole in più di 280 spiagge nel cuore dei Caraibi. Come quelle di Cayo Largo, di sabbia bianca e d'acqua % 
limpidissima. Festa di cultura nei teatri e musei. Ricordi vivi dei tempi coloniali a Trinidad e nella Città Vecchia 
dell'Avana. Festa nei sorrisi sinceri della gente e nelle serate pazze del Tropicana. 

Vieni alla festa dei Caraibi! A tutto sole. A Cuba. 

Cuba è offerta da: EPITOUR, GRAND SOLEIL, GRANTOUR, ITALTURIST, PRESS 
TOURS, VENTANA, VIAJES ECUADOR, VIAGGI MERAVIGLIOSI, VISITANDO IL MONDO, 
ZODIACO. l^em^^t€J4*C 

UFFICIO DI PROMOZIONE ED INFORMAZIONE TURISTICA DI CUBA. Via General Fara, 30, 20I24 Milano. Tel.: 66981469. Telex: 320658. Fax: 6690042. 

4 l'Unità 
Venerdì 
4 novembre 1988 

' • ' • . :, • • : ; : - - v -


