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◆La ricerca più recente (per la Fondazione Cariplo)
parla del rischio xenofobia nel nostro paese
mascherato da risposte concilianti e comode

◆Marco Lombardi, il coordinatore dell’indagine:
la presenza continua a essere assai limitata
e questo ci pone ancora in condizioni di favore

Il momento dell’indulgenza plenaria
Una proposta: regolarizzare tutti, poi stabilire «tetti» invalicabili
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ROSANNA CAPRILLI

MILANO Con la nuova sanatoria
il numerodeinostri «vicini dica-
sa»extracomunitarièdestinatoa
salire. Un esercito che più mul-
tietnico non si può, se si pensa
che la provenienza censita è da
170 diversi Paesi. Egiàalloscade-
re della presentazione delle do-
mande,primaancorachesiasan-
cito il diritto di restare in Italia,
infuriano lepolemiche.Maquali
saranno i nuovi scena-
ri? Ne parliamo con
Marco Lombardi, coor-
dinatore delle ricerche
sullamultietnicitàdella
FondazioneCariplo,l’I-
stituto che collabora,
oltre che con la provin-
cia,colMinistero.

Iniziamo dalle cifre.
Ogni volta che si parla
dellapresenzaextraco-
munitaria in Italia,
ognuno utilizza i pro-
pri dati. Non eiste una
valutazione comune.
Perchè?

Alivellonazionaleoggi,omeglio
all’aprile del 1998, siamo a
888.000 presenze. Perchè il bal-
letto delle cifre? La prima rispo-
sta riguarda i regolari. Sui per-
messidi soggiorno i dati sonoge-
neralmente forniti dalle questu-
re e sono cifre certamente sovra-
stimate, perchè comprendono
siaquelli incorsosiaquelliscadu-
ti o non rinnovati, per vari moti-

vi. Quindi la prima cosa da fare,
come si dice in gergo, è quella di
ripulire i dati e cercare di arrivare
ai numeri netti. La seconda que-
stione concerne la stima degli ir-
regolari. Qui il discorso si fa più
complicato e attiene le metodo-
logie di ricerca. Nel nostro Istitu-
to ne abbiamo messa a punto
una che pare stia dando risultati
piuttosto buoni.Ci lavoriamoda
anni, per ora l’esperienza è limi-
tata alle grandi città, ma presto
pensiamo di esportarla in altre

realtà. Anche su richie-
stadelMinistero.

Secondo le vostre ricer-
che, l’Italia, nei con-
frontidell’immigrazio-
ne extracomunitaria,
incheposizionesicollo-
ca?

Diciamo che la situazio-
neèancoragovernabile.
Laproporzione fraauto-
ctoni ed extracomuni-
tari è dell’1,5%, circa 10
volte inferiore a quella
degli altri paesi europei.
Se consideriamo che fra

Milano e Roma le presenze sono
250.000, che in sostanza 10 pro-
vincie concentrano circa
600.000 immigrati, il resto è di-
sperso in una sessantina di Co-
muni che arrivano sie noa5.000
immigrati ciascuno. Cifre del
tutto accettabili, che non giusti-
ficanounallarmesociale.

Dal vostro osservatorio, il nostro
èunPaeserazzista?

Questo è punto difficile e delica-

to. La componente xenofoba in
Italia non è tra le più rilevanti
d’Europa. Alcuni studi eviden-
ziano un 15% circadi persone fa-
vorevoli a una politica delle por-
te completamente aperte, altret-
tanti vorrebbero invece le porte
completamente chiuse. Il resto
sostienechebisognafarequalco-
sapergestire lasituazione.Vorrei
inserire un’altra preoccupazio-
ne. Premesso che agli intervistati
vienechiestoesplicitamentesesi
dichiaranoxenofobi,c’èdadubi-

tare che davvero quanti hanno
invocato provvedimenti per ge-
stire la situazione lo pensassero
veramente: forse ritenevano sol-
tanto la loro risposta meno im-
popolare?

Eleforzepolitiche?
La xenofobia a livello dichiarato
è rifiutata più o meno da tutti i
gruppi poltici .C’è inveceda par-
te di ognuno la consapevolezza
di dover governare il fenomeno.
Inquestomiparechecisianosta-
ti progressi. Personalmente con-

divido abbastanza lo spirito di
questalegge.

E domani, quando sarà concluso
l’iterdellasanatoria?

Pur condividendo i limiti quali-
tativi posti dalla legge, credo che
non abbia molto senso fare sana-
torieponendotettiquantitativi.

Ma per ora l’enorme divario dei
numeri riguarda solo le doman-
depresentate.Nonèdettochetut-
ti abbiano i requisiti per restare
inItalia.

Sì, ma il risultato non cambia. A

mio avviso il problema politico
serio da affrontare per il futuro è
che dobbiamo riuscire ad azzera-
reinqualchemodolasituazione,
se vogliamo parlare di una vera
pianificazionedeiflussi.

Cosa vuol dire azzerare la situa-
zione?

Vuol dire non avere più irregola-
ri. Fino ad ora abbiamo fatto
quattro sanatorie e non si è risol-
to nulla. Allora, facciamo una
sorta di «indulgenza plenaria»,
regolarizziamo tutti quelli che
sono già in Italia e da quel mo-
mento, che è il mio punto zero,
non ammetto più nessuno oltre
il tetto stabilito e ogni clandesti-
no viene davvero espulso. Altri-
mentisaremosemprepuntoeac-
capo. Non dimentichiamo che
ogni sanatoria, per certi aspetti,
funzionadaamplificatoredi irre-
golarità. Del resto l’abbiamo ap-
pena sperimentato. Non appena
è stata annunciata, si è visto che
cosa è successo alle frontiere
francesi, si è visto quante perso-
ne sono arrivate. Il tam tam è
molto efficace, l’informazione
fra gli immigrati circola rapida-
mente. D’altra parte è gente di-
sperata, che mette in gioco la
propria vita. Mi rendo conto che
il mio è un discorso difficile, per-
chè si scontra con aspetti ideali,
di valore, con la stessa opinione
pubblica. Ma se vogliamo arriva-
reapianificareseriamente iflussi
d’ingresso, bisogna decidersi a
prenderefinalmente il toroper le
corna.

■ «InogniCameradel lavoro,e
sonopiùdicento,c’èunufficio
chehal’incaricodifornireun
serviziodiaccoglienzaagli im-
migrati».ParoladiUmberto
Saleri,dell’ufficiopolitiche
dell’immigrazionedellaCgil
nazionale.«Sitrattadiunvero
epropriosportellodiprimoli-
vello,alqualecisipuòrivolge-
reperiproblemiurgenti:dal
rapportoconleQuestureperi
permessidisoggiornoaldi-
sbrigodellepraticheperusu-
fruiredeiservizisanitari.A
questofapoiseguitounservi-
ziodisecondolivello,chesioc-
cupadi inserimentonelmondo
del lavoroedeiproblemiche
potrebberoeventualmente
sorgerenelleaziende.Alivello
nazionale, laCgilsioccupain-
finedelleproblematichepoliti-
che,relativeaidirittidicittadi-
nanza».Fragliextracomunita-
ri,gli iscrittiallaCgilsonooltre
40mila,aiqualisidevonoag-
giungerelepersoneincontat-
tocongliufficidiprimaacco-
glienza.Nonsièdunquelonta-
nidalverosesiconsideraun
numerodi“contatti”superio-
rea100milaunità.

“Stime
ancora
incerte

sui numeri
dei pernessi
di soggiorno

”

SANITÀ

La salute, tra teoria e pratica
ANNA MORELLI

ROMA L’articolo 32 della Costi-
tuzione italiana recita: «La Re-
pubblica italiana tutela la salute
come fondamentale diritto del-
l’individuo e interesse della col-
lettività, e garantisce cure gratui-
te agli indigenti». Di qui ne di-
scendonoiprincipisolidaristicie
universalistici che informano il
nostro Servizio sanitario nazio-
nale, istituito dalla legge «833»
venti anni fa. Di riforme e modi-
ficheaquellanormativaceneso-
nostate tante,male«fondamen-
ta»sonorimaste intatte.Dunque
il sistema sanitario italiano mira
a tutelare la salute delle «perso-
ne» e non dei cittadini. Ne di-
scende che chiunque, uomo
donnaobambino,stianelnostro
paese, a qualsiasi titolo, o senza
alcuntitolo,abbiadirittoaessere
curato.Finquilateoria.

La realtà naturalmente è mol-
to più complessa, contradditto-
riae diversada regionea regione.
Occorre infatti ricordare che co-
munque l’assistenza sanitaria è
fortemente decentrata attraver-
so un sistema di autonomie re-
gionali prima, e delle aziende sa-
nitarie (Asl) e ospedaliere poi.
UnostranierocheviveinItaliari-
ceverà quindi sempre e comun-
que un’assistenzadiprimaemer-
genza, anche se clandestino,
mentre l’equiparazione con i cit-
tadini italianinellasceltadelme-
dico di base,nell’accessoagli esa-
mi di laboratorio e diagnostici,
nella prevenzione, può avvenire
solo per coloro che hanno rego-
lare permesso di soggiornoepos-
sono contribuire al Servizio sani-
tarionazionale.

I «Pronto Soccorso» hanno
dunqueildoverediassistereecu-
rare chiunque si presenti se vitti-
ma di un incidente o di un im-
provviso malore. Anche una
donna che sta per partorire deve
essere ricoverata e per nessuno è
obbligatorio declinare le proprie
generalitàalpostodipolizia,néil
medico è vincolato alla denun-
cia. Questo per evitare che il mo-
mento del bisogno e della richie-
sta d’aiuto si trasformino in un
atto di ritorsione dello Stato che,
individuato il clandestino, può
espellerlo.

Diversa la posizione dei «rego-
lari» che hanno gli stessi diritti e
quindi devono poter accedere
agli stessi servizi pubblici degli
italiani. Anche in carcere gli stra-
nieri dovrebbero ricevere lo stes-
so trattamento dei cittadini di
questopaese.Nonsempreècosìe
non dappertutto, anche perché
gli extracomunitari subiscono
quanto e più degli italiani le di-
sfunzionidelsistema.

Resta per tutti gli immigrati la
grandissima risorsa del volonta-
riato sociale e della Caritas di Ro-
ma in particolare che in un libro,
acuradiSalvatoreGeracidaltito-
lo «Immigrazione e salute: undi-
ritto di carta?», affronta questo
tema nel modo più dettagliato e
completo possibile, con la nor-
mativa e i dati aggiornati fino al
dicembre ‘96. Tra i tanti argo-
menti sviscerati c’è quello della
conoscenza da parte degli stra-
nieri delle nostre leggi. È materia

di attualità se per esempio, scor-
riamo le cronache di questi ulti-
mi mesi. Quanti neonati abban-
donati nei negozi o «buttati» nei
cassonetti avrebbero potuto ave-
re un destino migliore, se le loro
madri avessero saputo che in Ita-
lia le donne possono partorire
anonimamente in ospedale e la-
sciare là il loro bambino in attesa
che una coppia ansiosa di un fi-
glio lo adotti? C’è dunque un
problema di informazione e di
assistenza sociale più capillare e
la necessità di un accesso ancora
più facile ai servizi sanitari. Nel
nostro stesso interesse. Infatti,
senza creare inutili allarmismi
che possono generale nuovi raz-
zismi, occorre però essere consa-
pevoli che alcune malattie, da
noi ormai scomparse, come la
malaria e la tubercolosi, endemi-
che in alcuni paesi di provenien-
za degli stranieri, stanno riaffac-
ciandosianchedanoi.


