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ingiusta

Gli ospedali <immagina

3000 medici, 12500 paramedici, un bilancio di 5000 miliardi
ma le strutture della capitale sono in condizioni drammatiche

Reparti chiusi, Tac inutilizzate, giochi di potere

Vecchi e giovani «barom », raccomandazioni e sofferenze

»

Polvere e lavori in corso per i malati

Tante miserie e pochi splendori, ecco la sanita a Ro-
ma, Reparti chiusi per carenza di personale, macchi-
nari:lasciati inutilizzati, litigi tra medici per i posti let-
to, reparti-lager, infissi che cadono a pezzi, il vitto
che fa schifo. Intanto ancora non esite un piano sa-
nitario regionale, Anziché aumentare il coordina-
n}ento. aumenta solo il disagio del cittadino.

ér; veéere il reale Hvello
nessere di una comunitd,
dieevn ‘un tale, si deve

ajguardare nelle cucine € ne-
gli- ospedali. Il capitolo ssani-
tA» dei guai di Roma @, pid di
alin, una questione nuionah.
Agli ospedali romani si.rivol.
ganio non soltanto i laziali, ma
anéhe i'malati di altre regioni.
Laojua offre a tutte qm

RACHELE OONNELLI

Sal, che diiildbuisce metadone
ogni giomo a 200 tossicodi-
- penderiti, @ confinato sin via
prowisoria» dentro una stan-
zetta di pochi- metri divisa da
un paravemn © senza intimita,
con psicologi a orario ridotto,

l.e interruzioni dj gravidanza si
‘praticano da un anno solo,
grazie alla cessione di una me-

13 del repario di dietologia. Pri-
mac’ 2

conlemporaneameme smmu-

v ‘d'avanguardia, come nel

campa ‘della_cardiochirurgia
(al'S, Camillo) o dei traplant
renali (al S, Eugenio). Caplta-
re ‘nel- posto giuslo. & una
SCOMMIEssa- oppure un pro-
blema risajvibile solo da chi
ha' avuto l'opportunita-di una
;ﬂt«a-, Q piu Spesse una tac
mnndazione. Si pud perd
 séparare-la semola
dal grah marcio. E vistabilire
il diritto alla salute per tutti,
Nelle varie Usl lavorano
28mila persone, di cui ventic
mila soltanto nei presidi aspe-
dalieri, divisi in-tremila medici
e 12500 paramedici. Questi
ultimi sono decisamente trop-
po pochi, soprattutto gli infer-
mieri professionali. I} penta-
pattito, dopo le elezioni
dell'85, aveva promessd 5,000
nuove assunzioni, che g

pol non si sono viste, Ma'cid -

non ha impedito affatto che @
deficit stondasse ogni tetto, Su
5,500 mitlardi con cui lo Stato
ha finanziato al Regione Lazio
pét 1'89, diminuendo il budget
di 100 miliardi, rispetio all'an-

+S. Camillo. L'ospedale pid
grande della cina, costruito du-
rante il fascismo, versa in gravi
condizioni di degrado: intona-
cl che cadono a pezai, infissi
muri

sporco, Per una Tac.si aspetta
25 glorai, Gli anestesisti sono
in soprannumero, mentre an-
mul gli infermieri scarseg-

g ‘Addirittura ci sono se.
zioii (uomini- 0 donne) che
restano chiuse perché dopo i
lavori dj ristrutturazione i per-
sonale non & pid torato, rias-
sothito nel fattempo dai vuati
d'organico di altri reparti, La
selenovelar del padiglione di
ortopedia, in costruzione da
una decina d'annj per far po-
sto al repano emergenza, non
@ ancora finita. Complessiva-
mente | posti letto sono 1600.
Insutficienti. Gli infermieri so-
“Ho 4344 @ reseivitebbefoich-
mEminimoduemila;
Cto. Possiede in esclusiva
un slitotritores, una macchina
che dlstrugge i calcoli con ul-
trasuoni, ma viene sottoutiliz-
zata e la gente continua a far
ricorso ai privati. | paraplegici

no-precedente, il 50% va a Ro-  stanno aspettando da anni la
mn.k‘.lavoced che pak per la sied
grava magg ia. 1 soldi per lacqmslo
a dirlo, @ quella che riguarda  di una Tac attendono da anni
il personale, cio gli-wstrapdi-  che si stabilnca chi li deve
nar selvaggis, i con - poi che un
V'acqua alla gola, traumatizzato amivato d'urgen-
8. Eugenio. L'ala nuova &  za e spedito a fare una Tac dai
modema e pulita, le {inestre  privati; ritoma intine al Cto per

dell'ultimo piano, dove si trova
1'unico ~centro grandi ustiona-
tir det Centro-Sud, aprono sul-
la vasta area verde dell'Eur, Ma
qualche piano pid giv, nei te-
parti di chirurgia, 1 letti s af
fiancano net corridoi, Il male
pid grave resta comunque la
carenza di infermieri profes-
sianali, «Da quando si sono ag-
giunte le cliniche universitarie:
~dice la direttrice sanitaria - la
qualita delle prestazioni & mi-
gliorata ancora, contemporas-
neamente la domanda di cure
& decuplicata, moltiplicando.
anche le spese di gestiones,
L'ospedale vuole puntare sulla
medicina, specialistica ad alta
tecnologia. Nel (frattempo il

Puzza, squal

W L'assessore alla sanitd
detia Regione Lazio, dopo an-
ni di assenza di interventi e di
non applicazione della legge
regionale n® 49/83 per Vassi-
stenza psichiatrica e la tutela
della salute mentale dei citta-
dini, sta per varare un piano
di ‘sostanziale riapentura del
manicomio di S. Maria della
Pietd di Roma invece di ap-
provare e applicare con glusti
finanziamenti un progetto-de-

libera della Usl Rmi2 che da
oltre un anno & chiuso nei
cassetti deli'Ufficio Pschiatria
della Regione. Non & possibile
descrivere, per chi non ne ab-
blia avuto esperienza diretta,
cosa sla stato e cosa continui
ad essere il manicomio. 1l ma-
nicomio_colpisce pid i noslrl

Fintervento, ormai cadavere
per il tempo impiegato nei tra-
sbordi.

Forlanini. Sottolutilizzato il

reparto di medicina nucleare,

Inutilizzati gli samplificatori di
brillanzas, apparecchi per la
scopia cardiaca, Gli impianti
per lossigenazione, invece,
pure, non entrano in funzione
perché manca una presa a ter-

ra.
§, Spirito. Per mancanza di
personale ¢ in funzione una

S. Glovannl. La situazione
€ analoga al S. Camillo, ecce-
zion fatta per gli anestesisti,
che qui mancano. Anche in
questo ospedale |'assistenza
per i ricoverati & pessima, il vit-
to fa schifo. Il repano Accetta-
zione e Astanteria & pieno di
malati che non hanno trovato
posto e vengono parcheggiati
nei corridoi.

Addolorata. Per molti ser-
vizl & un day-hospital, ma l'e-
cografo & rotto da un anno. Di-
speranti le situazioni del repar-
to geriatrico: un vecchio croni-
cario.

Spallanzanl. [l padiglione
Pontano resta chiuso da anni.
La carenza di organico assu-
me un carattere particolare: un
concorso per 25 posti di infer-
mieri per malattie infettive ha

totalizzato 20 rifiuti.

ilippo Nerl. Possiede
un apparecchio per la «dische-
tomia percutaneas che cura
I'ernia al disco senza mlerven

to ch ico. In ¢

solo passando la prima visita
nelle cliniche private dei pro-
fessori. 1 laboratori di analisi
non sono messi in condizione
di funzionare - mancano le so-
stanze ti - a tutto van-

malati soffrono per il freddo, |I
rumore e la polvere dei lavori
di ristrutturazione. La Procura
indaga sulta «fugas di infermie-
rinegli uffict.

Policlinico Umberto 1.
Accettazione e Astanteria pos-
sono bene essere definiti are-
parti-lagem, cartina di tornaso-
le della continua «guerras per i
posti tra protessori delle clini-
che universitarie (che gesti-
scono il 65% dei letti) e i medi-
ci ospedalieri. | posti ufficiali
sono 2900, in realta non ci so-
no pitt di duemila letti. Le clini-
che universitarie sono le mi-
gliori, spesso perd vi si accede

taggio dei privati. La Tac,
un‘altra delle 18 previste per if
Lazio, & sottoutilizzata, I risul-
tati delle biopsie amivano in ri-
tardo, A volte manca I'acqua
calda nella sala rianimazione.
n Pohclmico fa  parte, insie.
me al poli io East-

Usl, essere ricoperto dal presi»
dente della «piccola municipa-
lita», ma dopo I'accorpamento
il presidente del comitato di
gestione ha a che fare con tre
circoscrizioni. £ nessuna puod
rappresentare i bisogni di tutti
e 600mila gli utentl. Sempre

- nella mega-Usl si. trova il po-

liambulatorio. di via Frentani

dove nell'86 fu comprato un

apparecchio per analisi radio-

lmmunolognche molio raro,
nelie altre

man, delfa pid grande Usl d'l-
talia, la smega» Rm2 con un
bacino di 600mila abitanti, pa-
ri 2 una grossa cittd come Fi-
renze. Ma a Firenze c'2 un sin-
daco a cui spetta il compito di
controllare che il sewvizio sani-
tario corrisponda alle esigenze
della citta.. 1l ruolo di sindaco
potrebbe, nel caso della mega«

. pubbliche, ‘Cavillose richieste

di messa a norma ‘dei locali
che lo ospitano, bloc¢ano I'en-
trata in funzione deli'apparec-
chio. It motivo & semplice: ba-
sta che gli esami Rei non si

- possano svolgere in strutture

pubbliche e tutla la lista di
analisi prescritte passa in ma-
no ai laboratori convenzionati.

Due immagini di ordinario

degrado negli aspedali romani:
muri scrostat, letti nei corridoi,
malati abbandorati a se stesst

«Telematica e' oomputer per la medicina»

PR

M Dopo essere stato presidente dell'Us! pid
grande della capitale, che raggruppava gli ospe-
dali 8. Camillo, Spailanzani e Forlanini - per un
totale di Tmila dipendenti - ora Iliario Francesco-
ne si presenta nella lista del Pei per il Campido-

glio.

Che giudizio daj del quattro annl di gestione
pentapartito della sanita?
L'accorpamento in 12 Ust, unico atto concreto, &
stato un vero «papocchiow. St & rischiato fa parali-
si. La divisione delle deleghe tra sanita e servizi
sociali, poi, ha solo smanteliato quesn ultimi.

Nxente

per l'as-

sola delle due sale op
L'sEege, la macchina per gli
eletiroencefalogrammi, acqui-
stata, non funziona. La sezione
femminile del reparto Baglivi &
chiusa.

cop g altd pazienti, deghi
operatori con gli altri operato-
1i, dei luoghi con ie persone e
cosi via. Mille transazion; di-
verse che rinforzano un unico
pil o meno consapevole
obiettivo, I'espropriazione del-
la soggettivitd di chiunque,
operatore o paziente, parteci-
pi a quaiche livello al sistema
manicomiale. Tutte cose risa-
pute e allo stesso tempo di-
menticate, che negli anni a
cavallo del '78 sono diventate
di dominio pubblico, e hanno
reso possibite I'approvazione
di una legge, la 180. Una leg-
ge ben pin importante del
contenuto specillco degli arti-
coli che la costituivano, una
legge che in un periodo stori-
co di illumi sociale, san-

sensi che la nostra
awerte essenziaimente con
I'olfatto, con la vista, con l'u-
dito: puzza, squallore, grida.
E' qualcosa di violento e per-
vasivo come un gas velenoso.
E' costituilo pid che da un
nogo da mille pxccole moda-
lita

civa la tine di un modo di ve-
dere 1a pazzia. Ora questo pe-
riodo si ¢ offuscato, la parteci-
pazione ai problemi sociali
sembra sempre pib tenue, ser-
peggiano fenomeni di razzi-
smo, Vassistenza psichiatrica
[

cop se stessi, degll operaloﬂ
can | pazlenti, dei pazienti

un argomento
quasi essenziaimente tecnico,
il manicomio come logica e

i per i centri anzi

domiicitiare, per I'

cap. | vari Signorello e Giubilo non si sono nean-  cc
che dati la pena di visitare una volta un

per 'handi-

O forse non sapevano di essere la
rita sanitaria cittadina.

Cosa faresti se fossl il prossimo assessore alia
sanitd? :

auto- dei ¢

Di cose da fare ce ne sono tante, La prima & senza
dubbio realizzare. finalmente il Pronto Intervento
Cittadino. Non ci sono, ad esempio, le unita coro-
nariche mabili. Nelle periferie fuori datla circon-
vallazione poi mancano i pol\ambula(on In que-
sla citta si stanno costruendo eliporti peri casi pid
disperati, per i trasporti di organi da trapianto. Gia
ne esistono due al Gemelli e al 8. Camillo. Coni
soldi per i Mondiali se ne stanno costruendo altri,
al Cto. per esemplo lntamo per gli elicotteri si-
inaia di milioni F'an-

Al

no in

con § privali. Reperire velivoli

i, della polizia, dei vigili, & lasciato
all'iniziativa del direttore

io. Non ¢’8, in so-

stanza, una rete integrata di servizi. Altra propo-
sta: velocizzare I'accesso alla medicina speciali-
an i computer e la telematica. Eliminare,
epnpi morti, sprecati dagli utenti facendo la
fitae.dai dipendenti riempiendo carte su carte
scritte'a mano. £ uno dei pnncnpah motivi di esa-
sperazione dei cittadini nei confronti del servizio
sanitario pubblico. La sanita va inquadrata in una
visione cittadina, i Comune mantiene comunque
il ruolo di tutore degli interessi e dei diritti dei cit-
tadini: Se, per esempio, tutte Je Usl si lamentano
delle catenze di personale, il sindaco della capi-
tale dovrebbe aprire una grande vertenza nazio-
nale con il governo oltre che con la Regione.

ore, grida: signori, il manicomio

ideologia ritrova la sua forza.
Ma parlare oggi del S. Maria
della Pieta significa parlare di
un luogo reale nel quale sono

FAUSTO ANTONUCCH*

dimissioni .poco tempo dopo
essere stati. assunti. Significa
parlare di edifici malridoty, te-
tri e inadeguati, che spesso

ancora per operan.
ti | meccanismi manicomiali.,

Nonostante siano passati
pid di dieci anni dalla legge
180 non si tratta di un ex
ospedale psichiatrico ma di
un manicomio in piena attivi-
ta. Significa parlare di pid di
500 persone che continuano a
vivere in uno stato di assoluto
abbandono, ai limiti deila de-
cenza assistenziale, senza
progetti di riabilitazione e di
risocializzazione, in  pratica

senza-progelii terapeutici al di -

fuori di une scadente custo-
dialismo. Significa parlare di
oitre 200 operatori costretti a
lavorare in un'organizzazione
che mortifica la dignita del la-
voro e ne inibisce qualsiasi
motivazione. Prova ne ¢ che
nessuno vuole venire piv 2 la-
vorare al 5. Maria della Pield, i
medicj ottengono trasterimen-
ti € i nuovi infermieri danno le

contr > alle pid.ele-
mentari -disposizioni igieni-

che, Cio che caipisce oggi al.

S. Maria della Pieta ¢ il senso
di morte che lo pervade, mor-
te intesa come dimenticanza
e abbandono, come rassegna-
zione diffusa all'estinzione per
inedia. Ariche lo sforzo pro-
positivo-degli dperatori e deli-
berativo del presidente e det
comitato di gestione della Usl
Rm 12, dei quali bisogna rico-
noscere l'impegno, sembrano
subire la stessa sorte, nessuna
delibera relativa all'ospedale
psichiatrico ¢ stata presa in
considerazione dagli organi
regionali dell'ultimo anno.

Che fare? La linea guida di
un_progetto di superamento
dell'atiuale ospedale psichia-
trico non puod.che consistere
nel ce:care di creare, ad ogni

te di vita

le attivita terapeutiche -che di
volta in volta verranno ritenute
pid opportune. Questa linea
deve essere portata. avanti at-
traverso 3 filoni di intervento.

A

il primo rig la

mente nei padigtioni psichia-
trici ma hanno bisogno di pro-
getti di riabilitazione tecnica-
mente diversi da quelli dei pa-
zienti con disturbi psichici, Lo
stato di carenza e di precarie-
13 in cui versano ancora molti
i di salute menta-

di deospedahzzare gruppn di
pazienti gia sensibilizzati in tal
senso in comunita riabilitative
territoriali dove bisognera co-
stantemente vigilare che non
si ricreino condizioni manico-
miali, 1l secondo filone preve-
de di costituire comunitd in-
temne al comprensorio S. Ma-
ria della Pieta, per quelle si-
tuazioni che si ritiene oppor-
tuno, a causa della eta o del-
'abitudine, non far loro
rimettere- in discussione quei
legami che nonostante tutto
sono riusciti a crearsi nel con-
testo ospedaliero, o per quelie
situazioni per le quali la di-
fmissione appare ancora pre-
matura. {l terzo filone riguarda
la itd di [ dere un

le, rende problemahca vim-
mediata gestione diretta dei
costituendi presidi ospedalieri
da parte dei Dipartimenti di
salute mentale. Sarebbe tutta-
via utile stabjlire una data di
scioglimento  dell'ospedale
cone entitd autonoma. E di la-
vorare in mpdo che a questa
data tutti o alcuni Dipartimen-
ti di Salute Mentale del Comu-
ne di Roma,siano realmente
in grado di prendersi la re-
sponsabilitd diretta della ge-
stione dei costituendi presidi.
Un ultimo punto riguarda e
nuove assunzioni all'intemo
deil'ospedale. Se da una parte
lospedale per superatre se
stesso ha bisogno di incre-

di per paz:entl por-

sociale che permetta di con-
solidare e non di cc

tatori- di gravi handicap lisici.
Questi pazi vivono attual-

l'organico attraverso
quelile figure professicnali pre-
viste dalla pianta organica, ¢
anche vero che queste stesse

figure, all'atto stesso della as-
sunzione, dovranno essere
destinate a un Dipartimento di
salute mentale e costituiranno
proprio que! ponte comunica-
tive con il temitorio che allo
stato attuale non ¢ ancora
possibile realizzare, Pud esse-
re a nostro awiso utile, nelle
more della copertura dei posti
in organico, prevedere l'utiliz-
zazione di un privato sociale
sotto forma di cooperative so-
cio-assistenziali che permelto-
no una pid rapida facilita di
acquisizione, e forse una
maggiore garanzia di motiva-
zione, Queste considerazioni
al fine di bloccare le iniziative
dell’assessore alla sanitd della
Regione Lazio, Violenzia
Ziantoni, e di permettere inve-
ce il lancio di un «pianow di
largo respiro sui servizi psi-
chiatrici ne! Comune di Roma;
un sprogetto cittadino» sull'as-
sistenza psichiatrica e sulla
cultura necessania a tutelare la
salute mentale, da discutere
tra le forze politiche, con i tec-
nici, con le forze sociali e la
gente.

w primario psichiotra

Infermieri:

un futuro

dietro le spalle

W Tutti li cercano, gli infer-
mieri professionali. Sono un
terzo delle necessitd romane:
ne mancano. tremila’ e 'le Us!
devono fare i conti con piante
organiche risicate. Eppure,
nonostante la disoccupazione
giovanile e la terziarizzazione
dell'economia cittadina, nes~
suno vuole pin fare questo la-
voro. | quiz di ammissione alle
scuole professionali - una par-
ticolarita della regione Lazia -
sono diventati pil semplici
per incoraggiare i ragazzi a
iscriversi. Per diventare infer-
mieri professionali bisogna in-
fatti seguire un-corso di studi
di tre anni al quale si accede
con il biennio-delle superiori.
Scuole di questo tipe, finan-
ziate dalla Regione altraverso
fondi speciali, sono ospitate
nei presidi ospedalieri det S.
Camillo, S. Spirito, S. Giovan-
ni, §. Giacomo, Nuovo Regina
Margherita, S. Fllippo Neri. Ol-
tre a queste ci sono.queile
convenzignate, dal Gemelli; al
Fatebenefratelli, al centra Vir-
ginia Agnelli gestito dalla Cro-
ce rossa. Tutte rilasciano un
aftestato, dopo l'esame finale,
che equivale a un diploma su-
periore.

Per entrare nelle scuole per
fisioterapisti, radlologl. ferristi
di sala,operatoria, tecnict di
patologia resplratorla o di la
boratorio, invece, occorre ave.
re gid sostenuto l'esame di
maturitd. Ma in questi setton,.
dopo il boom dei primi anni
80, le piante organiche sono.
ormai sature,

Per gli i

Ainl,

- fudments’

- dattica

s0, mal retribuito (la media
degli stipendi, compresl- g
straordinari, ¢ sotio il miliane
e mez20). Una professione
che ha perso presllglo saclale,
che & rimasta cristallizzata,
Mentre le altre figure profes.
sionali si aggiornano alle novi-
ta tecnologiche e scientifiche,
Vinfermiere continua a avere
gli stessi compiti, ingabblato
nel ruolo'di semplice esecutos
re materlale aglt ordinl dei
medici,

Deresponsabilizzato e quin-
di spesso demotivato, I'infer-
miere & probabilmente destis
nato a divenire uno dei pro-
blemi ‘chiave della sanita del

. domani, L'unica via, gia segul-

ta- in Francia o in-Inghiltema,
sarebbe quella di rimpiazzare
i vuoli con cittadini immigrati.
»in visuidel '93, per 'ade.

europeo, il Pei propone di ri-
vedere if meccanismo caotico
¢ lento delle assunzioni attra.
verso | concorsi. Dopo V'esa-
me 'si dovrebbe accedere di-
aduna d

da cui le Us! potrebbero attin.
gere. Responsabilitd e autono-
mia dovrebbero poi essere re-
stituite al mestiere, creando
una camiera infermieristica e
una facoltd apposita, Cid si les
ga alle proposte di riforma
della formazione professiona-
le. Da molti viene sollecitato
l‘innalzamen!o dell'etd mini-

a per entrare pelle scuole @

- dn lL.nelle corsie dove si incon.
“tra la

renza e la morte.
Adessa, con-la scusa della -d.l-

mati, al contrario, ci satebbe
la certezza di trovare un posto
di lavoro. i fatto & che si tratta
di un lavoro stressante, fatico-

anno gl sludenu Véngono
sbattuti.in tumo, anche di not-

te'e per poche lire d) compen-
50.

Sono le donne
le nuove vittime

dellAids

Ml Ogni giomo tre giovani
tossxcodlpendentl vengono
colpiti dal virus delAids. B lo
sconcertante risultato che ha
oltenuto 'Osservatorio epide-
miologico regionale che sta
elaborando uno studia pro-
prio in questi giomi. Fino al 30
settembre di quest'anno i ma.
lati di Aids in Lazio sono stati
703 (558 maschi e 145 fem-
mine). In vila ce ne sono 418.
I} contagio da virus Hiv si sta
diffondendo sempre pid attra-
verso | compc i dei tos-

tore dell'Osservatorio - nelle
scuole e con équipe da sira-
dar. E per quelli il cui-destino
di Aids & gia segnato? «Per
provare Vefficacia dei farmaci
anti Aids - awerte ancora Pe-
ruccl - non si devono dare a
caso, come vorrebbero le ca-
se farmaceutiche, ma con una
sperimentazione rigorosa e
awertendo il malato dei pos-
sibili effetti collaterati». Chi ha
T'Aids, ha bisogno di brevi pe-
rodi. d1 asslstenz,a altamente

sicodipendenti: passaggi di si-
ringhe infelte e rapporti ses.
suali senza precauzione. la
stima minima reputa che i sie-
ropositivi siano attualmente
circa 8.500 dei 5 milioni di
abitantt del Lazio. Quelli ac-
certati attraverso i test sono 6
mila. Si pensa che nei prossi-
mi dieci anni ci saranno altri 4
mila casi di Aids nella regio-
ne. Molti di questi saranno
donne. Le donne si drogano
poca: sono i 30% dei tossico,
dipendenti, ma la fascia d' eld
trai 15 e i35 anni corrisponde
sia all'epoca critica di awici
namento alla droga, sia-al pe-
riodo di maggiore effervescen-
za sessuale, Che fare in questa
situazione? «C'¢ una strada a
$enso unico: la prevenzione -
rigponde Carlo Peruccn, dnretv

gli accessi
delle Meziom opponumsti-
che. Non deve stare in ospe-
dale a lungo, Attualmente a
Roma c'¢ una capacita di po-
sti sufficiente: 250 realmente
disponibili in vari grandi ospe-
dali pubblici e convenzionati.
Ma sono assolutamente lna
deguate le attrezzature. Man:
cano invece t day-hospital ¢ le
alire residenze tte, Ci so-
no quatiro case-famiglie (1'u-
nica nota & la contestata Villa
Glor): und per miadn con
bambini infettl, una per- 21
persone, in gran parte fion at-
tosufficienti, «Prima di stanzja-
re 2.100 miliardi:per ricoveras
re i-malatl di- Aids; senza fare
cenno-alla prevengione, il mik
nistro  a be  (nformarst:
mesgg'. sostengono all'Osser-
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