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' FIGLI NEL TEMPO, GIOCATTOLI Ricicliamo le bambole rotte 
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C 'ERA UNA VOLTA... l'angolo di un ca­
minetto, una nonna che raccontava le 
fiabe Era un momento importante per i 

piccoli. Oggi non c'è più il caminetto, la nonna 
abita lontano ma c'è il gioco dell'angolo di Co­
ca Frificrio, un gioco di relazione, di scoperta, di 
conoscenza, tra adulto e bambino, uno spazio 
vnotcwche sarà teatro di dialoghi tra personaggi. 
Raccattiamo quello che si butta via perchè >si è 
rotto», perchè siamo stanchi di quell'oggetto, re­

cuperiamo tutto, compresi i giocattoli. Vi sono 
artisti che raccolgono questi oggetti come me­
moria del passato; anche il bambino perde, col 
suo giocattolo rotto, una parte del suo vissuto. 
Lo accetterebbe di nuovo se gli venisse ripropo­
sto per un altro uso? Per un racconto? Questo 
gioco si fa con un adulto perchè l'adulto, gio­
cando col bambino, mette in relazione gli og­
getti come situazioni che generano racconti o 
interpretazioni dal reale al fantastico. Si delimi­

ta un .ingoio libero che appartiere solo a chi 
gioca. L'adulto ordina i giocattoli rotti come 
soggetti protagonisti di azioni che, per il bambi­
no, sono ovviamente simbolici e li esplora con il 
bambino stesso. 

Se l'adulto educatore vuol entrare in contatto 
con il bambino ed essere accettato come com­
pagno di giochi, può sedersi per terra, mettersi 
alla sua altezza non solo in senso fisico ma an­
che morale, mentale, di partecipazione emoti­
va, di comprensione, per giocare a scoprire i 
suoi problemi. 11 bambino sceglie il protagoni­
sta (proiezione oggettiva) e l'identificazione di 
questo con se stesso; poi gli amici del protago­

nista e i suoi antagonisti (che sono le sin- pau­
re) L'educatore deve stimolare il dialogo im­
provvisato con domande appropri,ite Onesto e 
un gioco che serve per far parine i bambini ti­
midi o moderare l'irruenza dei bambini prepo­
tenti. È poco chiaro''Telefonala i 

Possono farlo anche i genitori'' Pensiamo di 
si, se seguire il bambino con attenzione, essergli 
vicino per aiutarlo ad esprimersi e non per im­
porre idee. 6 un comportamento costante Co­
ca ci consiglia di utilizzare come stimolo per i 
racconti fantastici, il libro di Mano bolognese 
"Verso una pedagogia del mito» Fxi Sonda ( I. 
20.000). 

AIDS. Incidente o assassinio? L'indagine sul medico che infettò i suoi pazienti è a una svolta 

Se il dentista 
è un serial killer 
Sembra proprio che David Acer, il dentista americano che 
prima di morire di Aids infettò sei pazienti, fosse un serial 
killer. Che usava la siringa come arma letale. Due recenti 
articoli pubblicati da riviste scientifiche hanno ridestato 
l'interesse per una storia che già negli anni passati era sta­
ta al centro di polemiche. L'ipotesi dell'incidente profes­
sionale aveva infatti mobilitato i sostenitori dell'obbligato­
rietà del test Aids per gli operatori sanitari. 

CRISTIANA 
• David Acer era un assassino? E 
perchè la questione riveste un inte­
resse anche per i lettori della pagi­
na della scienza' Acer era un den­
tista malato di Aids che infettò al­
cuni dei suoi pazienti. Ricordate la 
storia0 I giornali di tutto il mondo 
se ne occuparono. 

Era il luglio del 1990 e i Center 
for Diseases Control (Cdc) di At­
lanta pubblicarono un articolo nel­
la loro rivista. Il titolo era: «Una pos­
sibile trasmissione dcll'Hiv ad un 
paziente durante una procedura 
dentale invasiva». Il paziente in 
questione era Kimbcrly Bcngalis, 
una ragazza di 22 anni, studentes- • 
sa di College e vergine che soste­
neva di aver contratto l'Aids dopo 
essersi fatta curare i denti da Acer. 
Il 3 settembre dello stesso anno 
Acer moriva nella cittadina della 
Rorida dove aveva vissuto e lavora­
to. Una settimana dopo veniva resa 
pubblica una lettera aperta indiriz­
zata ai suoi pazienti in cui il medi­
co consigliava loro di sottoporsi al 
test per la ricerca degli anticorpi 
anti-Hiv. I Cdc avviarono subito 
un'indagine epidemiologica coin­
volgendo 75 esperti per valutare 
l'impatto di quello che veniva defi­
nito -un possibile incidente». 

Bergaiis mori nel 1991. Poco do­
po venne fuori clic altri 5 pazienti 
del dentista avevano contratto 
l'Aids; una signora di G2 anni, una 
donna che si era poi trasferita nel 
Michigan, due uomini e un ragaz­
zo di 19 anni. Gli investigatori sco­
pi irono che nessuna delle 6 perso­
ne infettate aveva altri fattori di ri­
schio, mentre l'analisi biomoleco­
lare dei virus isolati nei pazienti di­
mostrò che erano dello stesso cep­
po del virus di Acer. Insomma, non 
c'erano dubbi: il dentista aveva in­
fettato i suoi pazienti. Ma come? 
Nello studio del dottor Acer, dove 

PULCINELLI 
lavoravano 14 dipendenti, non ve­
nivano registrati gli eventuali inci­
denti professionali. Due dei 4 pa­
zienti (gli unici che fu possibile in­
terrogare sull'argomento) non ri­
cordavano nessun incidente du­
rante le visite. 1 dipendenti riferiro­
no che dall'87 avrebbero dovuto 
indossare guanti in lattice e ma­
scherine, ma che le raccomanda­
zioni non venivano seguite con 
molto scrupolo. 

L'ipotesi dell'errore... 
David Lewis un microbiologo 

dell'università della Georgia, attac­
cò duramente un particolare stru­
mento usato dai dentisti per la puli­
zia dei denti che, secondo lui, sa­
rebbe stato in grado di trasferire 
sangue 50 volte di pi Ci rispetto ad 
un ago di siringa. È velo che la ste­
rilizzazione a caldo dei ferri uccide 
l'Hiv, ma circa il 10 per cento dei 
dentisti non si attiene alle regole 
per la corretta sterilizzazione, so­
steneva Lewis. Il microbiologo ipo­
tizzò che Acer avesse usato io stru­
mento su se stesso o su uno elei 
suoi partner sessuali e poi. senza 
averlo correttamente sterilizzato, 
sui suoi pazienti. In seguito a que­
sta storia il Congresso valutò la 
possibilità di sottoporre al test per 
l'Hiv tutti gli operatori sanitari, ma 
non ci fu unanimità di vedute e si 
passò ad una soluzione di com­
promesso; i Cdc scrissero le linee 
guida per le misure preventive da 
prendere in caso di cure mediche 
o dentistiche invasive. La contro­
versia sul test obbligatorio conti­
nua ancora oggi. 

A questo punto entra in scena 
Douglas Feldman, un antropologo 
medico che lavora al dipartimento 
di psichiatria dell'università di Mia­
mi. Feldman si occupò del caso e 
arrivò ad una conclusione comple­
tamente diversa da quella dei suoi 

colleglli: Acer -uccise sei dei suoi 
pazienti». 

Alcuni mesi fa il Journal otAme­
rican Medicai Assoaation (Jama) 
intervistava l'uomo che più di ogni 
altro si è interessato a questa stona: 
Harold Jaffc, una sorta di investiga-
tore-medico dei Cdc a cui era stato 
affidato l'ingrato compito di fare 
luce su questo caso. Jaffc riassu­
meva così le tre possibili modalità 
con cui sarebbe avvenuta la tra­
smissione del vims: 1) Acer po­
trebbe aver usato i suoi strumenti 
su se stesso e poi, senza adeguata 
sterilizzazione, sui pazienti (ma 
nessuno degli impiegati lo ha visto 
curarsi da solo); 2) potrebbe es­
sersi ferito le dita mentre stava la­
vorando nella bocca del paziente 
I |x?r esempio con l'ago della sinn-
ga per l'anestesia) e il suo sangue 
sarebbe andato direttamente nella 
bocca del paziente; 3) oppure po­
trebbe averli uccisi Come? In molti 
modi. Un esempio con le parole di 
Jaffc- -Acer potrebbe aver riempito 
la siringa di una mistura composta 
di anestetico e di una piccola parte 
del suo sangue». Non c'è che dire: 
meglio di un film di Dario Argento. 

...e quella dell'uccisione 
L'ipotesi dell'assassinio prende 

sempre più corpo dopo che ven­
gono pubblicati i risultati di altri fi 
studi, avviati sulla scia del caso 
Acer, in cui si dimostra che opera­
tori sanitari affetti da Hiv non ave­
vano provocato nessun contagio. 
In altri casi in cui i pazienti di ope­
ratori infetti avevano contratto 
l'Aids si è potuto sempre rintraccia­
le fattori di rischio o comporta­
menti tali da giustificare l'infezio­
ne. Cosi arriviamo alle ultime tap­
pe (fino a questo momento) di 
questa vicenda. Sul numero di ago­
sto scorso della rivista Aids patient 
core compare un articolo che, par­
tendo dall'ipotesi dell'assassinio, 
mette a confronto il profilo socio-
psicologico del dentista con quello 
ottenuto dallo studio del compor­
tamento di due gruppi di serial kil-
lercdi un gruppo di persone mala­
te di Aids che hanno infettato 
scientemente altri individui. I risul­
tati sono inquietanti. Su 12 com­
portamenti individuati da un'equi­
pe di scienziati che lavora per l'u­
nità Scienza del comportamento 
dell'Fbi come i più comuni tra chi 
ha commesso omicidi a sfondo 

sessuale, 9 coincidono con i com­
portamenti del dentista america­
no. Dalla analisi di quattro persone 
affette da Hiv che hanno intenzio­
nalmente infettato qualcuno emer­
ge invece che su 8 punti. 6 coinci­
dono. Rimangono fuori solamente 
il colore della pelle (gli altri casi 
erano tutti neri, Acer era un bian­
co) e la classe socioeconomica di 
appartenenza (tutti provenienti 
dagli strati più bassi, tranne Acer 
che proveniva dalla classe media). 

Tre possibili moventi 
Lo studio si conclude afferman­

do che David Johnson Acer «era 
psicologicamente, socialmente (e 
forse anche nell'evoluzione della 
personalità) predisposto a com-
metere un omicidio a sfondo ses­
suale attraverso l'Hiv». Valutando 
tutti i dati attraverso il «Modello 
motivazionale per gli omicidi ses­
suali» elaborato dall'Fbi. vengono 

a galla tre possibili motivi per gli 
omicidi: 1) una vendetta persona­
le contro i Cdc e il servizio sanitario 
amencano per non aver impedito 
il diffondersi della malattia nella 
comunità dei gay americani, di cui 
lui faceva pane, e per non aver tro­
vato una cura in tempo per salvar­
gli la vita e per evitargli di cadere in 
disgrazia agli occhi della madre. 
2 j Ostilità nei confronti della socie­
tà americana per la sua fobia nei 
confronti degli omosessuali. 3) 
Senso di colpa per non aver parte­
cipato alle dimostrazioni per i dirit­
ti degli omosessuali. «Nella sua 
mente disturbata esporre alcuni 
pazienti selezionati all'iniezione fa­
tale potrebbe avergli riservato un 
posto nella storia della salute pub­
blica, dell'Aids e dei diritti dei gay». 

Test obbligatorio? 
La verità non si sa. e forse non 

verrà a galla ancora per molto tem­

po. Se però dovesse accadere an­
cora qualcosa di analogo, la pres­
sione dell'opinione pubblica per il 
test obbligatorio agli operatori sa­
nitari si farebbe più forte. Una pres­
sione non del tutto razionale. An­
che in Italia il dibattito è acceso su 
questo tema. Pochi mesi fa, la Cor­
te costituzionale ha dichiarato il-
leggittima quella parte della legge 
sull'Aids del 1990 che vietava ai da­
tori di lavoro di rendere obbligato­
rio il test per i propn dipendenti. La 
Corte ha sostenuto che poteva es­
sere prevista un'eccezione nel ca­
so in cui un lavoratore sieropositi­
vo potesse costituire un pencolo 
per gli altri. La commissione nazio­
nale Aids ha accettato il principio 
generale, ma ha dichiarato che al 
momento non c'è dimostrazione 
scientifica del fatto che esistano 
delle professioni in cui il rischio sia 
concreto. 

Brasile: 
preservativi 
«fatti in casa» 

I ragazzi poveri delle "favelas, e i 
minorenni abbandonati nello 
grandi citta brasiliane hanno adot­
tato l'uso del preservativo per pre­
venire il rischio dell'.\ids ma per 
mancanza di mez/i usano di unto 
dai sacchetti di plastica dei suivr-
mercati, ai guanti da chirurgo usati 
al cellophane per alimenti, con 
l'aiuto di elastici. Alia Vascome-
los, presidente della Casa da Pas-
sagem, una organizzazione non 
governativa che si dedica alla pro­
tezione dei bambini di strada di 
Recife, nel Nordest brasiliano, ha 
denunciato in questi giorni il ri­
schio che corrono gli adolescenti 
che «sanno di doversi proteggere, 
ma pensano che qualsiasi prote­
zione vada bene» Ragazzi e ragaz­
ze tra i 10 e i 15 anni applicano sul 
sesso quello che trovano per stra­
da, ma spesso i rudimentali preser­
vativi si sfilano durante l'alto iima-
nendo dentro al partner passivo 
Secondo la sociologa brasiliana le 
campagne di mioiinazione hanno 
funzionato a dovere creando ti­
more per i rischi collegati alle rela­
zioni sessuali, ma la propaganda 
per i preservativi è stata nella mag­
gior parte dei casi inierpreiala ma­
le. 

Francia: il senato 
esorta i cittadini 
a fare il test Hiv 
Un decreto del governo dovrà 
«esortare» i francesi e le persone re­
sidenti in Francia a sottoporli entro 
il 31 dicembre 1995 al test del­
l'Aids: questo il senso di una dis|>o-
sizionc approvata oggi dal senato 
sulla quale dovrà ora pronuiK larsi 
l'Assemblea nazionale Lo slesso 
ministro per gli Affari sociali e la 
Sanità Simone Veli ha fermamente 
contestato questa disposizione, 
che equivale - ha detto - »a un ob­
bligo per tutta la popolazione a 
sottoporsi al controllo». -Mettersi su 
questa strada - ha aggiunto - signi­
fica costringere il governo a un im­
pegno che non può assolutamente 
assumersi». Gli argomenti di Simo­
ne Veil non hanno convinto i sena­
tori della maggioranza, che hanno 
approvato con 228 voti contro S-1 il 
testo, presentalo dal sonatole neo-
gollista (RPR) Jean Chenoux Ha 
votato contro l'opposizione sociali­
sta e comunista. Il dibattito è stato 
estremamente vivace, la disposi­
zione è stata denunciata come un 
'cavallo di Troia usato dai fautori 
del test obbligatorio per arrivare a 
imporre il controllo a tutti i t itladi-
ni. 

ALLARME OMS 

«Con la Tbc 
rischiamo 
di perdere» 
m -Stiamo perdendo la battaglia 
contro la tbc. L'epidemia - afferma 
l'organizzazione mondiale della 
sanità • sta espandendosi, veloce­
mente e pericolosamente, perchè 
il mondo si è dimostrato incapace 
di usare correttamente i farmaci a 
sua disposizione». 11 male rischia di 
falciare la vita di 30 milioni eli per­
sone nel prossimo decennio e non 
solo nei paesi in via di sviluppo. A 
5n anni dalla prima iniezione di un 
tamilico anti-tbc, avvenuta il 20 no­
vembre 1944 negli Stati Uniti, l'an­
niversario - afferma l'Orns - non si 
presta a festeggiamenti. La tbc è di 
ritorno sotto nuove forme più peri-
golose e forse incurabili «Usando 
con noncuranza i farmaci esistenti 
e ritardando la messa a punto di 
nuovi medicinali anti-tbc, stiamo 
sabotando la lotta contro la tbc e 
facilitiamo l'insorgenza di un' epi­
demia di tbc-multi-farmaco-resi-
stente». sostiene l'Oms La farma­
co-resistenza a più medicinali si è 
sviluppata negli ultimi anni, negli 
Usa in particolare, dove l'80 per 
cento dei malati colpiti da ceppi di 
bacilli-farmaco resistenti e morìa. 

TECNOLOGIE 

Arriva 
la luce 
«organica» 
• BOLOGNA. È in arrivo la luce 
«organica» che permette, rispetto 
agli emettitori inorganici tradizio­
nali, di abbattere i costi di due ter­
zi, di raggiungere una gamma di 
applicazioni quasi infinita e di po­
tei competere a livello elettronico, 
con i metodi usati finora. I Led 
(diodi emettitori di luce) «organi­
ci» costituiscono il futuro dell'elet­
troluminescenza e in Italia è stato 
messo a punto un dispositivo com­
posto di uno strato sottile di mate­
riale organico (molecola di esatie-
nilc. tG) disposto fra due elettrodi 
in grado di accendersi con una 
tensione di appena 2-5 volt. La 
scoperta è stata fatta all' Istituto di 
spettroscopia molecolare (Ism) 
del Consiglio nazionale delle ricer­
che di Bologna che da circa due 
anni lavora nel settore e che parte­
cipa a un progetto in cui l'Unione 
europea ha investito circa 2 miliar­
di di lire (di cui circa 450 milioni 
all'Ism). 

TRAPIANTI 

Giappone: 
niente rigetto 
con embrioni 
m Secondo un gruppo di ricerca­
tori giapponesi, usando gli organi 
prelevati dagli embrioni di un ani­
male si possono eseguire trapianti 
su animali di specie diverse evitan­
do reazioni di rigetto acuto anche 
senza ricorrere all' uso di farmaci 
immunosoppresson A questa con­
clusione, nfensce il quotidiano 
giapponese Yomiuri, è giunta un'e­
quipe di medici delle università di 
Tokyo e Tokai guidate dai profes­
sori Hanifumi Katc e Kimiyoshi 
Tsuji dopo aver trapiantato fegato 
e reni prelevati da embrioni di 
inaiale su alcuni cani. Il successo 
degli esperimenti apre nuove pro­
spettive sui trapianti da animali al­
l'uomo ma impone la soluzione di 
problemi legati alle dimensioni de­
gli organi in questione e genera in­
terrogativi di ordine morale. 
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