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La palude 
Sanità 

IL FATTO VENERDÌ 18 OTTOBRE 1991 

L'odissea di Francesco spiegata dal ministro della Sanità 
«C'è il 118 da chiamare in questi casi, ma solo il Veneto 
l'Emilia-Romagna e il Piemonte hanno attivato la convenzione» 
Un'inchiesta sugli 8 nosocomi che hanno respinto il ragazzo 

De Lorenzo: «Tutta colpa delle Regioni» 
Miniriforma 
sanitaria 
al Senato: sì 

;',> (con la fiducia) 

KiDocANirri -
• ROMA. Acolpidifiducia.il 
governo ha ottenuto ieri dal 
Senato (in seconda lettura) il 
voto favorevole al disegno di 
legge sull'ordinamento sanita
rio, che dovrà avere ora la san
zione definitiva della Camera, 
essendo stato il testo pervenu
to da Montecitorio profonda
mente modificato dai numero
sissimi emendamenti approva
ti a palazzo Madama. Un voto 
di fiducia nella serata di mer
coledì e un altro ieri mattina 
hanno praticamente stroncato 
ogni possibilità di dialogo di 
merito su due emendamenti 
presentati dal relatori, il socia
lista Sisinio Zito, che raggrup
pavano gli ultimi sette articoli 
del provvedimento. 

«La scelta del governo - ha 
sostenuto Giovanni Berlinguer 
nell'annunclare il voto negati
vo del Pds - di porre la questio
ne di fiducia ha rappresentato 
un'immotivata forzatura rispet
to ad una corretta dialettica 
parlamentare». «Del resto - ha 
aggiunto - in seno alla stessa 
maggioranza sono state da più 
parti espresse riserve sul conte
nuto del testo». Da qui, dal pe
ricolo che un dibattito vero 
aprisse nuove crepe nel qua
dripartito, è probabilmente na
ta l'idea della fiducia, anche se 
il ministro Francesco De Lo
renzo ha continuato a giustifi
care la decisione come misura 
per guadagnare tempo. 

Il tatto stesso, pero, che, for
se per la prima volta, nessun 
rappresentante del governo o 
della' maggioranza abbia spie
gato i motivi del ricorso a que
sto mezzo estremo di chiusura 
del dibattito, dimostra che nes
suno se l'è sentita di aprire un 
confronto vero sulle motiva
zioni del gesto. Naturalmente, 
il titolare della Sanità ha subito 
innalzato alti peana per quello 
che ha definito un «successo 
politico». È rimasto però piut
tosto isolato in queste grida di 
vittoria. 

Il presidente del gruppo de, 
Nicolo Mancini si è, infatti, li
mitato a dire che «il Senato ha 
fatto il suo dovere» e lo stesso 
Zito, pur commentando favo
revolmente il voto, non è anda
to al di là di un «abbiamo ap
provato una buona legge, che 
e il frutto di un proficuo lavoro 
parlamentare». In ciò ricono
scendo il tenace lavoro di mi
glioramento del testo che le 
opposizioni, In particolare il 
Pds, hanno compiuto per cam
biare un articolato che - se
condo Berlinguer- era il frutto 
di una linea del ministro tesa 
•a smantellare le basi del servi
zio sanitario nazionale, rap
presentate dall'unitarietà, dal
la gratuità dei servizi e dalla 
priorità della programmazio
ne, per aprire la strada al sac
cheggio delle risorse pubbli
che e alla creazione di un si
stema duale di tipo classista, 
contrastante con il principio 
della solidarietà dei cittadini». 

Lo stesso ministro, pur ma
gnificando il testo approvato e 
la compattezza della maggio
ranza» comincia a mettere le 
mani avanti per quanto succe
derà alla Camera. Dapprima si 
dice sicuro del volo finale sen
za modifica a metà novembre, 
prima del varo della Finanzia
ria, poi sposta la data a gen
naio-febbraio e addirittura 
avanza l'ipotesi, con mesi di 
anticipo, di riunioni di maggio
ranza e di nuovi sciagurati voti 
di fiducia. 

Da questo lungo travaglio, 
durato a palazzo Madama due 
anni con 34 sedute di commis
sione e 24 d'aula per 203 ore di 
discussione, è nato un testo 
che ha sostenuto Giovanni Ra-
nalli del Pds «non raggiunge 
l'obiettivo proclamato di razio
nalizzare la spesa sanitaria e di 
garantire, al contempo, i diritti 
dei cittadini e l'efficienza del 
servizio sanitario nazionale». 
Per Berlinguer, comunque, l'e
stenuante confronto almeno 
un risultato lo ha conseguito, 
quello di dimostrare con chia
rezza che esiste un'alternativa 
al disegno perseguito da mini
stro. Comunque, commenta 
Grazia Labate. responsabile 
dell'Ufficio del Pds per il diritto 
alla salute, quella approvala 
•non è una legge di riordino 
del servizio sanitario naziona
le, ma un semplice compro
messo al ribasso della maggio
ranza, nonostante gli sforzi 
compiuti dal Pds di introdurre 
punti chiari: la certezza delle 
fonti di finanziamento, l'auto
nomia e la piena responsabili
tà delle regioni, l'ordinamento 
del personale». 

Per il ministro della Sanità, Francesco De Lorenzo, 
esiste un responsabile per la penosa odissea di Fran
cesco Giustiniani. Sono le Regioni che non hanno 
ancora istituito un servizio di emergenza sanitaria: «È 
un fatto grave e non è il primo episodio che si verifica 
in Italia, né sarà l'ultimo se le Regioni continuano ad 
ignorare il problema dell'emergenza sanitaria». Il mi
nistero aprirà un'inchiesta sull'accaduto. 

MONICA RICCI-8AROENTINI 

• 1 ROMA. >È un fatto grave 
e non è il primo episodio che 
si verifica in Italia, né sarà 
l'ultimo se le regioni conti
nuano ad ignorare il proble
ma dell 'emergenza sanita
ria». C'è un responsabile nel
la vicenda del ragazzo viter
bese ricoverato a Pescara do
po essere stato rifiutato da ot
to ospedali? Il ministro della 
Sanità dice di si e, annun
ciando un'inchiesta sull'ac
caduto, spara a zero sulle re-
t ioni . De Lorenzo allarga le 

raccia, scuote la testa, sì di
chiara impotente: «Come mi
nistro ho fatto tutto quello 
che era in mio potere per evi
tare che episodi di questo ti
po si verificassero ma in Italia 
continuiamo ad essere forte-
memte carenti, fra l'altro non 
si tratta di progetti costosi, 
basterebbe un minimo di or
ganizzazione». Il ministro ac
cusa le regioni di non utiliz
zare tutti gli strumenti in loro 
possesso per tutelare la salu
te dei cittadini: «Lo Stato ha 
stipulato una convenzione 
con la Sip per dotare l'Italia 
di un numero telefonico d'e

mergenza sanitaria ma po
chissime regioni n e usufrui
scono». 

Signor ministro un ragaz
zo di 16 anni, investito da 
un'auto, ha dovuto atten
dere più di sette ore per 
trovare un ospedale dispo
sto ad operarlo. Potrebbe 
perdere la vita o subire dei 
danni cerebrali per colpa 
di quest'Inutile ritardo. 
Come è potuto accadere? 

È un fatto grave, gravissimo. 
Nel sistema sanitario italiano 
esiste una grande carenza 
che è quella dell'organizza
zione dell 'emergenza. Non 
abbiamo un dispositivo che 
funzioni in questo senso. È 
un problema c h e abbiamo 
cercato di affrontare in tutti i 
modi, il ministero ha fatto tut
ti i passi necessari per mette
re le regioni e gli ospedali in 
condizione di istituire un ser
vizio di emergenza efficiente. 

Quali misure avete preso? 
E perché non funzionano? 

Il discorso non vale per tutta 
l'Italia, esistono delle regioni 

Francesco De Lorenzo 

che si sono attrezzate. Abbia
mo stipulato una convenzio
ne con la Sip per dotare il 
paese di un numero telefoni
co di emergenza, questo nu
mero è il 118, tutta l'Italia po
trebbe usarlo ma purtroppo 
il servizio è limitato all'Emilia 
Romagna, al Veneto e al Pie
monte. In queste regioni ba
sta comporre il 118 per esse
re collegati con un centralino 
che immediatamente infor
ma su quali ospedali sono di
sponibili. E non solo, ci si è 
anche preoccupati di predi
sporre un servizio di ambu
lanze sparse su tutto il territo
rio in modo che il paziente 
non debba attendere ore pri
ma di essere soccorso. An

che questo è un problema 
importante. È già successo 
altre volte che il posto in 
ospedale c'era ma non si tro
vava un'ambulanza disponi
bile nelle vicinanze dell'inci
dente. 

Tutta l'Italia paga le tasse, 
come mal alcuni cittadini 
possono usufruire di un 
servizio cosi importante e 
altri no? 

Guardi noi abbiamo fatto di 
tutto per stimolare le regioni 
ad istituire questi servizi d'e
mergenza. Per il prossimo 
triennio sono stati concessi 
lOmila miliardi di investi
menti e spero che una parte 
di questi soldi sia utilizzata 
per sopperire a questa caren
za. Un anno e mezzo fa nella 
delibera del Cipe (Comitato 
interministeriale per la pro
grammazione economica) è 
stata inclusa una direttiva in 
cui si diceva che le regioni 
dovevano assolutamente 
provvedere alla programma
zione dell 'emergenza. Una 
delibera c h e arrivava quasi a 
forzare l 'autonomia regiona
le. E se siamo arrivati a fare 
questo è proprio perché ci 
rendevamo conto dell'im
portanza del problema. Ma 
non è servito a molto. Non ci 
sono stati grandi cambia
menti, alcune regioni non 
hanno ancora nemmeno 
mandato i progetti per l'isti
tuzione di servizi d'emergen
za, lo non capisco il motivo 
di tanto ritardo, si tratta di mi
sure che costano anche po
co, quindi il problema non è 
il finanziamento. Parlerei 

&iuttosto di una scarsa colla-
jrazione e di una mancan

za di volontà. Se penso che 
lo Stato paga il canone per 
un servizio che non viene uti
lizzato... 

Non si potrebbe arrivare a 
creare un sistema di colle
gamento Informatico fra 
gli ospedali In modo da 
evitare l'uso del fax e del 
telefoni? 

Certamente. Ci sono città in 
cui si lavora già con i compu
ter. Per esempio a Modena e 
Ravenna, ma si tratta sempre 
di iniziative che devono esse
re prese a livello locale. Mi 
sembra che l'Emilia Roma
gna sia la regione più avan
zata da questo punto di vista. 

Sul caso di Francesco Giu
stiniani ci sarà un'indagi
ne ministeriale? Quali mi
sure pensa di prendere 
per accertare le responsa
bilità dell 'accaduto? 

Spero che quest 'ennesimo 
imperdonabile errore non si 
ripeta. Farò approfondire la 
questione alla direzione ge
nerale degli ospedali. Sarà 
necessario mandare degli 
ispettori nei vari ospedali per 
capire cosa ò successo. L in
dagine, dunque, ci sarà, su 
questo non c 'è discussione 
ma prima di agire voglio sa
pere se le regioni interessate 
si sono già mosse per attivare 
un'inchiesta sull'accaduto. 
Lei crede che sia facile man
dare defili ispettori a fare 
controlli? C'è un iter da ri
spettare e poi ogni regione 
ha la sua autonomia. 

Rientra l'emergenza rifiuti radioattivi 
ma per 11 ospedali l'incubo rimane 
Bloccate in undici ospedali italiani le radioterapie 
per l'impossibilità di ritirare i rifiuti radioattivi. In
fatti il deposito della Casaccia, dove venivano 
stoccati, è stato chiuso per motivi di sicurezza am
bientale. L'Enea autorizzato poi a riaprirlo per su
perare l'emergenza. Ma si tratta di misura limitata 
nel tempo. Il vero problema è quello che le autori
tà ministeriali scelgano i nuovi siti di deposito. 

MIRELLA ACCONCIAMBSSA 

• i ROMA E rientrata l'emer
genza rifiuti radioattivi degli 
ospedali. Almeno per ora, ma 
il problema rimane. Ieri il Sole 
24 ore aveva lanciato l'allar
me. «L'Enea non ritira i rifiuti 
radioattivi e in 11 ospedali le 
radioterapie sono in tilt». Cure 
oncologiche bloccate, malati 
di tumore in gravissime diffi
coltà. Che cosa era successo? 
L'Enea, attraverso la Nucleco, 
ritirava le «pastiglie» radioatti
ve esaurite, insieme alle testa
te, e le conservava nei deposi
ti del Centro Enea della Ca

saccia. vicino Roma, dove esi
stono 1 laboratori più avanzati 
del settore nucleare italiano. 
Ma, ad un certo punto, l'Ispet
torato medico centrale del la
voro ha invitalo l'Enea a non 
accrescere ulteriormente la 
quantità radioattiva presente 
alla Casaccia che potrebbe di
ventare altamente pericolosa 
per l'ambiente. 

Il fermo nel ritiro del mate
riale radioattivo ha mandato 
rapidamente in tilt 11 ospeda
li italiani. Scattato l'allarme si 
è corsi ai ripari. Rapidamente 

l'Enea 6 stala autorizzata a «ri
cevere nel centro della Casac
cia materiale radioattivo an
che di provenienza ospedalie
ra». Ma in un suo comunicato 
precisa che «la capacità fisica 
del centro della Casaccia per 
continuare a svolgere a titolo 
temporaneo questa funzione 
di immagazzinamento di resi
dui ospedalieri 6 limitata». Sia
mo quindi solo ad un rinvio 
del problema. In un suo co
municato l'Enea «sottolinea la 
necessità di risolvere il proble
ma dell'individuazione del si
to nazionale di smaltimento, 
da tempo portato all'attenzio
ne delle autorità ministeriali». 

Anche se si tratta di mate
riale a bassa o media radioat
tività e non di origine elettro
nucleare (che proviene cioè 
da centri medico-sanitari, in
dustriali e tecnologici e non 
da centrali nucleari) è difficile 
far accettare alle popolazioni 
l'istituzione di questi siti. La 
gente ha paura o, meglio, non 

fida. Secondo il calcolo degli 
esperti, il volume di questi ri
fiuti si aggira intomo ai due
mila metri cubi l'anno. La loro 
vita radioattiva può durare po
chi decenni, ma anche tempi 
assai più lunghi, di migliaia di 
anni. Il Cipe ha chiesto da an
ni all'Enea di trovare siti sicuri, 
in formazioni geologiche ade
guate per sottrarli a gestioni 
improvvisate. L'Enea ha pre
sentato una lista di luoghi 
adatti, ma non c'è stato alcun 
riscontro da parte del ministe
ro dell'Industria. La difficoltà 
sembra sia soprattutto nel fat
to che le popolazioni non vo
gliono insediamenti di rifiuti 
nucleari, nemmeno ospeda
lieri. Si ricorda, ad esempio, la 
protesta scoppiata in Sicilia 
solo per alcuni esperimenti 
che l'Enea eseguiva in zone 
alquanto impervie anche se 
l'ente si era premurato di assi
curare che nulla questi aveva
no a che fare con il possibile, 
futuro stoccaggio di materiale 

nucleare. Cosi si va avanti da 
una quindicina d'anni. Intan
to l'Enea ha attrezzato, grazie 
al professor Antonino Costa, 
un servizio integrato di gestio
ne dei rifiuti radioattivi che è 
riuscito fino ad ora a porsi co
me interlocutore neì confronti 
di chi producendo o racco
gliendo rifiuti radioattivi si ren
de conto che vanno trattati e 
stoccati in modo corretto. In 
questo modo l'Enea, attraver
so la Nucleco (di cui il 40% è 
dcl'Enea e il 60% dell'Agip 
spa) raccoglie 6000 fusti ra
dioattivi, circa - scrive Sole 24 
ore - il 60% di quelli prodotti 
in Italia. Dove finisce il resto? 
Non si sa con esattezza, an
che se i ritrovamenti, nemme
no tanto sporadici, di discari
che abusive e drammatica
mente pericolose la dicono 
lunga su traffici illegali. La dif
ficoltà di trovare siti autorizza
ti e i silenzi e le lentezze delle 
autorità non possono far altro 
che peggiorare la situazione. 

I gesuiti: 
«Non c'è solo 
la cupidigia 
dei partiti» 

• • ROMA È colpa dei partiti 
ma non bolo. Lo scrive il ge
suita padre Giuseppe De Rosa 
sulle pagine di "Civiltà cattoli
ca". E il suo è un vero e pro
prio alto d'accusa, un elenco 
infinito: il cattivo funziona
mento dei grandi ospedali 
pubblici, la mancanza di ri
spetto per i malati, le Usi ridot
te a centri di potere e di affa
ri...Scrive padre De Rosa: «Le 
strutture sanitarie pubbliche 
italiane sono "malate", non 
funzionano...Bisogna attende
re mesi per una visita speciali
stica; il trattamento e l'assi
stenza, se sono buoni nei pic
coli ospedali, sono general
mente non buoni, se non pes
simi, nei grandi complessi 
ospedalieri». 

Ed ecco l'odissea dei pa
zienti: «Spesso attrezzature e 
macchinari essenziali per la 
diagnosi sono guasti e non 
vengono riparati o sostituiti. 
Assai spesso il ricoverato non 
riceve informazioni sulla dia
gnosi e sulla terapia oppure 
non sa nulla sulla durata pre
vista del ricovero; in generale, 
inutili e tormentose lungaggi
ni e pedanterie burocratiche 
impongono una sofferenza 
supplementare a chi è già tor
mentato dalla malattia. Trop
po spesso, l'ammalato non è 
una persona - e una persona 
che soffre! - , ma un numero 
oppure un oggetto: c'è una 
grave mancanza di umanità 
che è risentita dall'ammalato, 
in un certajsenso, più della 
malattia». >£, 

Continua padre De Rosa: «Il 
diletto di fondb delle strutture 
sanitarie sta nel fatto che, co
me del resto avviene per tutti 
gli altri servizi pubblici, esse 
non sono - non nelle leggi 
istitutive, ma nella pratica - al 
servizio degli utenti, cioè di 
cittadini malati o bisognosi di 
cure, ma sono al servizio del 
personale che lavora in que
ste strutture. Cosi gli orari per i 
pasti, per le visite mediche, 
per le visite dei parenti, per i 
turni di assistenza, sono rita
gliati non sulle esigenze, an
che le più elementari, degli 
ammalati e dei loro parenti, 
ma su quelle del personale». 

Di chi è la colpa? Ci sarà 
pure un responsabile...«È cer
tamente grave la politicizza
zione delle Usi, che divenla-
no, in mano ai partiti, centri di 
potere. La Sanità va sottratta 
alla cupidigia dei partiti». Ser
virà'' Basterà? «No, non illudia
moci che, togliendo di mezzo 
i partiti, la Sanità funzionereb
be meglio. I mali della Sanità, 
in Italia, sono certo di natura 
politico-partitica, ma sono so
prattutto di natura morale». 

All'Usi di Salerno c'è Paperon de' Paperoni 
Il giallo si infittisce: il «manager» 
Elio Presutto si è aumentato 
lo stipendio a 12 o a 18 milioni? 
Intanto manca l'emoglobina 
e si chiede in prestito il vaccino 

DAL NOSTRO INVIATO 
VITOFAINZA 

W» EBOU (Salerno). Si è au
mentato il compenso di ammi
nistratore straordinario dell'Usi 
53, quella di Salerno, elevando 
il proprio appannaggio da 6 
milioni duecentocinquantami
la a 18 milioni, ma Elio Presut
to, dallo scorso giugno «mana
ger» della unità sanitaria del 
capoluogo, smentisce di esser
si triplicato lo stipendio. «L'ho 
solo raddoppialo portandolo a 
12 milioni e cinquecentomila 
lire», afferma e precisa di aver
lo fatto interpretando l'articolo 
3 della legge 816. Ora attende 
il responso del Corcco. Se l'or
ganismo di controllo dovesse 
dargli torto, restituirà con gli 
interessi - precisa il dottore in 
agraria diventato manager 
pubblico nella sanità - quanto 
finora percepito. 

Presutto si dichiara tranquil
lo nonoslante la magistratura 
abbia aperto una inchiesta e 
nonostante nella suu Usi (nel
la quale dal 30 agosto manca 
l'emoglobina, secondo la de
nuncia di un medico, e nella 

quale si è dovuto chiedere in 
prestilo vaccino antitetanico 
ad una Usi vicina)) stia scop
piando la protesta. 

Ma chi è il «manager» chia
mato a mettere ordine nella 
sanila salernitana? Laurealo in 
agraria, ebolitano, Elio Presut
to è rimasto nel suo settore al
meno agli inizi della sua car
riera, lavorando come tecnico 
alla Monledison nel settore de
gli antiparassitari. A metà degli 
anni sessanta Presutto comin
cia anche a frequentare gli am
bienti del partito socialista, ma 
la sua militanza, per molti an
ni, non sortisce effetti. Resla 
una figura di secondo piano 
anche negli affari fino a quan
do non entra nel mondo della 
sanità. 

A questo punto fa la scelta 
di nmanere una figura di se
condo piano in politica ma di 
entrare alla grande nel mondo 
degli affari Nel campo della 
politica questa «regola» viene 
ferreamente rispellala: consi

gliere comunale e poi sindaco 
di Eboli, vicepresindente della 
Usi e null'allro. Nel campo de
gli affari, invece, si lancia nelle 
disinfestazioni, nelle torniture 
alle unità sanitarie locali, va a 
caccia di appalli pubblici. C'è 
una società, la «Econchimica», 
che sta mollo a cuore ad Elio 
Prosutto (qualcuno dice che 
sia di sua proprietà, qualche 
altro racconta che è intestata 
al fratello, altri che il giro 6 an
cora più complesso) che for
nisce numerose Usi. 

Elio Presutto non è molto 
amato dai suoi concittadini, 
neanche da quelli che milita
no nel suo stesso partilo. 
Quando sono apparsi sulle 
cronache locali i primi articoli 
su di lui, nessuno è sembrato 
meravigliarsi, anzi sono volati 
giudizi taglienti. Il fatlo che la 
De ad Ebolì sia all'opposizione 
da anni non ha fatto che au
mentare pcttogolezzi. attacchi, 
dicerie Carmelo Conte, del re
sto, in questa cittadina resa ce
lebre da Levi, ò molto votato 
ma non altrettanto amato ed i 
suoi uomini lo sono meno di 
lui. 

Presutto, se lossc vera la sto
ria dei 18 milioni, seguirebbe a 
ruota, in quanto a stipendi, 
Franco Nobili, presidente del
l'In, Gabriele Cagliari, presi-
denle dell'Eni ed altri Ire ma
nager pubblici fra cui il presi
dente dell'Imi La vicenda del 
«compenso d'oro» su» portan
do alia luce altri «affari» come, 
ad esempio, quello di ben re

munerali incarichi professio
nali. Uno di questi sarebbe sta
to affidato dal «manager» della 
Usi di Salerno al «manager» 
dell'Usi di Eboli, Antonio Od-
dati, sociologo, ex comunista, 
passato anche lui nella folta 
schiera degli uomini del mini
stro Conte. Oddati avrebbe 
avuto l'incarico assieme a 
Franco Amatucci, altro perso
naggio della stessa «corte», 
mentre fonli democristiane af
fermano, non senza una punta 
di veleno, che nell'elenco oc
correrebbe anche includere 
mogli e parenti di amministra
tori locali, sempre legati al Psi. 

Il clima è di quelli avvelenati 
e il malessere della sanila (dai 
problemi dei degenti a quelli 
dei dipendenti) si interseca 
con lotte personali e politiche. 
È difficile riuscire a capir qual
cosa. Protestano i sindacati (il 
30 ottobre è stalo proclamato 
uno sciopero sui problemi che 
affliggono la Usi 53 diretta da 
Presutto); protesla la gente, 
mentre si scopre che un po' 
dappertutto sono siali nomina
li «manager» persone che con 
la gestione della cosa pubblica 
e la sanila non hanno nulla a 
che vedere. Come a Pompei 
dove «manager» è Ciro del Du
ca, il vieequestore che fece 
sparire i biglietti scritti dai poli
tici al boss della camorra Raf
faele Cutolo, durante le indagi
ni seguito al rapimento Cirillo 
Quali competenze abbia nella 
sanità resta un mistero, per tul
li 

«Troppe anomalie 
in Campania» 
Il ministro dice basta 
• • EBOU (Sterno) De Lo
renzo vuol vederci chiaro e ha 
chiesto al presidente della 
giunta regionale, all'assessore 
alla Sanità e al commissario di 
governo presso la regione 
Campania di stroncare «l'ano
malia» facendo rispettare la 
circolare emanala in materia 
in agosto. Elio Presutto 6, infat
ti, in buona compagnia. Non è 
l'unico «manager» di una Usi 
ad essersi aumentato l'inden
nità. Il «vizietto» sembra essere 
piuttosto diffuso, tanto che tra i 
supcrmilionari della sanila si 
possono annoverare Ciro Del 
Duca, che si è «attribuito» un 
appannaggio mensile di 14 mi
lioni al mese e Franco Gesuè, 
ex direttore centrale dell'lsvei-
mer e presidente della Care-
mar, che attende un compen
so non inferiore ai dieci milioni 
al mese, cioè lo stipendio per
cepito all'lsveimer. Ciro del 
Duca, ex funzionario di Ps. è 
stalo nominalo «manager» del
la Usi di Pompei dopo essere 
stato candidalo nelle liste della 
De nelle ultime regionali (ri

sultando regolarmente trom
bato). Personaggio assoluta
mente incolore, ebbe un solo 
merito: quello di far sparire al
cuni biglietti di politici inviati al 
boss della camorra Raffaele 
Culolo. I Paperon de' Paperoni 
delle Usi aflermano che gli au
menti sono consentiti da una 
legge, la 511, o il raddoppio da 
un'altra legge, la famigerata 
816 del 1985, che pennelte il 
raddoppio dei compensi nel 
caso che i privali si mettano in 
aspettativa senza assegni nel 
ricoprire un incaneo pubblico. 
Cosi con la prima normativa 
viene moltiplicalo per cinque il 
compenso previsto e poi sfrut
tando la seconda il tulio viene 
raddoppialo, In questo modo 
una cifra di poco superiore al 
milione sale a sei e poi diventa 
di dodici e mezzo. I conti tor
nerebbero alla perfezione se la 
circolare di De Lorenzo non 
avesse stabilito che l'aumento 
di stipendio dei manager non 
deve essere superiore al 5'*, del 
compenso previsto per la vec
chia figura del presidente 

l-a presidenza della Lefld nazionale 
delle cooperative e mutue annun
cia l'improvvisa scomparsa di 

CINZIOZAMBELU 
presidente di Unipol Finanziami 
Nell'espnmere alla moglie Laura e 
alla figlia Leda le più profonde e sin
cere eondoglianze, la Lega naziona
le delle cooperative partecipa com
mossa al lulto che colpisce il movi
mento cooperalivo italiano che per
de, con Zimbelli, una delle figure 
più prestigiose della sua stona Nel 
ricordare la competenza e la lucidi
tà dell'impegno, la spiccata umani
tà e la sincera passione che sempre 
carattenzzarono la sua attività di di-
ngente cooperativo, la Lega nazio
nale delle cooperative testimonia il 
suo affettuoso omaggio ed il ringra
ziamento per una vita dedicata, in 
modo esemplare, all'affermazione 
dei valori cooperativi e alla crescita 
dell'imprenditonalità ad essi ispira
ta. 
Roma, 18 ottobre 1991 

I compagni dell'Unione comunale 
del Pds di S Giuliano, sono vicini al 
compagno Paolo Cipolla, per l'im
provvisa scomparsa del figlio 

DORINO 
Espnmono le più sentite condo
glianze ai familian tutti 
S. Giuliano, 18 ottobre 1991 

ENTRA 
nella 

Cooperativa 
soci de l'Unità 

Invia la tua domanda 
completa di tutti I dati 
anagrafici, residenza pro
fessione • codice fiscale, 
alla Coop soci de «l'U
nità», via Barbarla, 4 -
40123 BOLOGNA, ver
sando la quota social* 
(minimo diecimila lire) sul 
CONTO CORRENTE 
POSTALE n. 22029409 
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Errata Corrige 
COMUNE DI SAN GIOVANNI IN PERSICETO 

Si porta a conoscenza che sulla pubblicazione avve
nuta in data 17 ottobre 1991 sull'Unità edizione Na
zionale e Regionale E.R. è stata erroneamente indi
cata in 8 novembre 1991 anziché 5 novembre 1991 la 
data di scadenza per la presentazione delle doman
de di ammissione alla licitazione privata. 

I ISTITUTO TOGLIATTI 
Ufficio formazione politica 

Direzione Pds 

I REFERENDUM E LA RIFORMA 
DELLA POLITICA 

Seminario di studio e confronto, Frattocchie (Roma) 
28-31 ottobre 1991 

PROGRAMMA 

1. Riforma della politica e leggi elettorali. 
28-29-30 otlobre 

Lunedi 28 ottobre, ore 15-19.30 
- Analisi storica del sistema elettorale proporzionale. Paola 

Caintti, coordinamento politico Pds 
- La sccltarcfcrcnduna 

Pietro Barrerà, vicedirettore Crs 
Martedì 29 ottobre, ore 9.30-18.30 • » • • 
- Riforma elettorale e sistemo politico italiano ' 

CìanfrancoPasqumo, Sinistra indipendente • 
- Sistema elettorale e referendum: le proposte in campo. 

TAVOLA ROTONDA, partecipano: Cesare Salvi, Aldo De 
Matteo, Mariella Gramaglia, Giuseppe Caldcrisi, Alfredo 
Biondi 

Mercoledì 30 ottobre, ore 9.30-1230 
- Il Pds e i referendum. Conclusioni del seminario di Massimo 

D'AIcma 
L2. Riforma della politica e ruolo dello Stato nell'economia. 

t-r! 30.31 ottobre 
Mercoledì 30 ottobre, ore 15-1930 
- L'iniziativa referendaria in campo economico-istituzionale. 

Fabio Mussi, Dipartimento economia e lavoro Pds 
- Referendum su «Intervento straordinario nel Mezzogiorno». 

Isaia Sales, Ufficio Mezzogiorno Pds 
Giovedì 31 ottobre, ore 930-1730 
- Il referendum sul potere di nomina ai vertici del sistema ban

cario. Vincenzo Visco, ministro del governo ombra 
- Il referendum sulle Partecipazioni statali. Massimo Riva, 

deputato della Sinistra indipendente. Conclusioni del Semina
rio: Silvano Andrtani, ministro del governo ombra e presiden
te del Cespc. 

Per prenotare la partecipazione 
rivolgersi alla Segreterìa dell'Istituto - Tel. (06) 9358007 

SEMINARIO DI FORMAZIONE 
PER GLI OPERATORI DEI CENTRI 

DEI DIRITTI DEI CITTADINI 
"Organizzazione e funzionalità dei Centri" 

Istituto Togliatti - Frattocchie 
19 & 20 ottobre 1991 

P R O G R A M M A 

Sabato 19 ottobre 
ore 10-13 II rapporto con l'utenza 

Il rapporto con le controparti e con la PA 
L'intervento sugli organismi di controllo 
Consulenze e collaborazioni 

ore 15-18 Metodi di rilevazione: 
- le verifiche periodiche 
- le verifiche saltuarie 
- panels e monitoraggi 

Domenica 20 ottobre 
ore 10-13 La comunicazione esterna: 

- la pubblicità (dei casi - delle inchieste) 
- la conferenza stampa 
- la presenza sui media 
- bollettini e agenzie stampa 

Marina Migliorato (MAC, Roma) 
Graziella Prlulla (Area Ambiente e Diritti, Pds, Roma) 
Franco Venni (Arco, Pescara) 
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http://Acolpidifiducia.il

