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◆Domani cominciano i lavori
nell’Ateneo «La Sapienza»
Parteciperanno Ciampi e D’Alema

◆«Servirà a fare il punto
Non c’è affatto statalismo
si fa funzionare il pubblico»
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«Serve più impegno
per la Sanità al Sud»
Rosy Bindi presenta la conferenza nazionale
ROMA Uno degli impegni e degli
obiettivi della riforma sanitaria è
quello di far crescere le regioni del
Sud. Lo ha assicurato la ministra
dellaSanitàRosyBindichehaillu-
strato il programma della prima
conferenza nazionale sulla rifor-
ma che si svolgerà da mercoledì
prossimo,24novembre, finoave-
nerdì 26 presso l’università di Ro-
ma«LaSapienza».

«L’impegno maggiore da parte
di tutti è quello di fare crescere le
regioni del Sud - haspiegato lami-
nistra -. È necessario creare coope-
razione con le altre regioni e ren-
dere tutti i cittadini consapevoli
dei loro diritti e doveri». Fra gli
scopi del servizio sanitario nazio-
nale, ha aggiunto la Bindi, «c’è
quello di essere vicino a tutti, ma
ciò è anche un programma» un ri-
sultato quindi da conseguire con
l’aiutoditutti.

La conferenza nazionale sulla
riformasaràinauguratamercoledì
prossimo alla presenza del presi-
dente della Repubblica Carlo Aze-
glio Ciampi, del presidente del
Consiglio D’Alema e dell’arcive-
scovodiMilano,CarloMariaMar-
tini. «Sarà l’occasione - ha detto
Bindi - per fare il primo punto sul-
la riforma», alla luce anche di
quanto il ministro ha potuto con-
stataredopo i 18 incontridelviag-
giodi ascolto condotto fragliope-
ratori sanitari, le associazioni, le
aziende,ilavoratori.

Proprio a proposito di questa
sua iniziativa che l’ha portata a
rendersi conto di persona della si-
tuazioneincuiversalasanitàpub-
blica dal Nord al Sud, la ministra

ha voluto sottolineare quali sono
stati gli aspetti più importanti che
hacolto.Primofratuttiquellodel-
la situazionedeimedicidopo la ri-
forma che li ha obbligati a sceglie-
retraattivitàpubblicaoprivata.

«Gli incontri più vivaci - ha ri-
cordato Bindi - sono stati quelli
con i medici, cominciati con le
proteste e finiti con gli applausi».
Del resto, ha aggiunto la ministra
«in questo viaggio mi è capitato
anchediessereildifensoredeime-
dici perché a loro i cittadini rivol-
gono lecritichedipocadisponibi-
litàededizione».

InfinelaBindihatoccatolaque-
stione regioni: «la riforma è stata
accusata di statalismo ma serve a
far funzionare il sistemapubblico.
Si ispira ad un principio di federa-
lismo che è cooperazione fra le
istituzioni. Del resto, gli obiettivi
sono comuni e nessuna istituzio-
ne può rimanere chiusa nella sua
magnifica solitudine». E del gran-
de compito affidato loro, le regio-
ni sono consapevoli, ha concluso
l’assessoreallasanitàdellaregione
Lazio e coordinatore nazionale
degli assessorati alla sanità, Lio-
nello Cosentino. «Adesso si apre
unafasenuova.Laconferenzaser-
virà ad ascoltare tutte le voci - ha
detto Cosentino - riflettere assie-
me e dare attuazione concreta ai
pianisanitariregionali».

Mapropriodaunaregionecheè
stata al centro delle polemiche in
tema di salità giungono critiche
alle scelte fattedalgoverno. Ilcan-
didato del Centrosinistra alla pre-
sidenza della Giunta della Lom-
bardia, Mino Martinazzoli, ieri ha

detto di non condividere la rifor-
ma sanitaria della giunta Formi-
goni, ma di essere critico anche
conquellanazionale.

«Non guardo favorevolmente-
ha detto Martinazzoli - la riforma
attuata dalla RegioneLombardia
maconsiderocisiastatacomplici-
tà da parte dellostato centrale». E
ha spiegato: «Gli ospedali di que-
sta regione sono frutto di una sto-
riaaltae appartengonoalle nostre
città. Hanno avuto una grande
storia quando sono stati ammini-
strati da grandi consigli di ammi-
nistrazione delle nostre citta». Se-

condo Martinazzoli già la legge
nazionale ha mortificato l’espe-
rienza di autonomia: «Hanno
messodeimanager,cheperòcam-
biano quando cambia il colore
dellagiunta».

Martinazzoli ha inoltre affer-
mato di non essere convinto che
l’ospedale debba competere sul
mercato: «Soprattutto quando il
cliente è uno solo, anzi quando
chipagaèunosolo.Credochecia-
scunodinoiquandoèmalatonon
ambisca scegliere questo o quel-
l’ospedale ma voglia semplice-
menteaffidarsiachilocurabene».

L’INDAGINE

Il tumore uccide
gli abitanti
delle metropoli

■ Simuoreincittà,soprattuttoin-
quellepiùgrandi.AMilano,Tori-
no,Genova,Venezia,Bologna,
Firenze,Roma,Napoli,maanche
nellainsulareCagliari imortiper
tumoresonosuperioriallamedia
nazionale.Vivereintuttelecittà
dellaLombardia,delVeneto,del

FriulidelTrentinoAltoAdige,eperledonneancheintuttequelledell’Emilia-
Romagna,rappresentaunrischioaggiuntivoditumore.Incomplessopergli
uominisimuoredipiù,rispettoallamedianazionale, in63cittàitalianeeperle
donnein61.Inentrambiisessiperò,sulfrontedeitumori,c’èunnettogre-
dientenord-sud.Lamappadelrischiosanitarionellecittàitalianeindifficilisi-
tuazioniambientali l‘hatracciatal’EneanellaricercadiRaffaellaUccellieMari-
naMastrantonio,«Datidimortalitàpercausainalcunicomuniitaliani».Ico-
muniesaminatisono154,tutti icapoluoghiequelliconunapopolazionesu-
perioreai50.000abitanti,nell’arcoditempo1980-92etenendocontodi25
causedimorte(nonsolotumori,maanchemalattierespiratorie,cardiovasco-
lari).«Ilquadrodellecausedimorte-diceUccelli-èconsideratounindicatore
dellostatodisalutedellepopolazioniresidenti.Negliambientiurbanivivonoi
dueterzidegli italianiche,acausadellaconcentrazionedelleattivitàantropi-
cheinquinanti inunospaziolimitato,sonoespostiamiscelediagentifisicie
chimicipotenzialmentedannosiallasalute».L’uomoinfatti,comespiegalari-
cerca,rappresentailbersagliopiùcriticodell’inquinamentourbanoedèquin-
dinecessarioconoscereemonitorareneltempolostatodisalutedellepopola-
zioniresidentiperpoteradottareprovvedimentichelepossanotutelare.

Dermatite male oscuro dell’immigrato
Lo stress da integrazione colpisce il 20%
ROMA Oltre 2 mila casi segnalati
negli ultimi quattro anni, anche
se gli esperti sono convinti che
sianomoltidipiù,edunapercen-
tuale di incidenza che interessa
dal10al20%degliimmigratiche
giungono in Italia. Non si tratta
di malattie definite, bensì di for-
me patologiche nuove ed in co-
stante aumento: le malattie deri-
vanti da «stress di acculturazio-
ne».Si trattadidisturbididerma-
tologiapsicosomatica,haspiega-
to il dermatologo Aldo Morrone
a margine del VI workshop «cul-
turasalute immigrazione»,valea
dire di disturbi generali che si
manifestano attraverso perdita
di capelli, forti pruriti e forme di
ulcerazione e piaghe sulla pelle.
Sonodisturbipersistentichepos-
sono durare anni e, se non op-
portunamente trattati, possono
degenerare in disturbi dermato-
logici, cronici e inguaribili. Tut-
tavia di nonsi trattadivereepro-
prie malattie. Un numero sem-
pre maggiore di immigrati, ha
sottolineato Morrone, «soffre di
tali sintomi, che non sono altro
che formediautodistruzionedo-
vuteacausepsicologiche,astress
ed alla difficoltà che gli immigra-
ti incontrano nell’integrarsi nel
tessuto socio-culturale italiano».
La dimostrazione è che lo stress

di acculturazione non colpisce i
bambini stranieri nati in Italia,
bensì si manifesta in un’alta per-
centuale degli immigrati giunti
nelnostroPaesedapochimesi.Si
trattadi individui,uominiedon-
ne, tra i 20 ed i 30 anni e l’ulcera-
zionedellapellesipresenta,nella
maggiorpartedeicasi, inpartivi-
sibili del corpo, come visoe brac-
cia. È un modo, ha affermato
Morrone, «per tenere lontani gli
altri, un mezzo di autodifesa che
è anche autodistruzione portan-
do all’autoisolamento della per-
sona immigrata. Il tutto - ha sot-
tolineato-èdovutoalledifficoltà
dell’immigrato ad inserirsi nel
nuovo contesto sociale». In mol-
ticasi,talipatologienonsonope-
rò ancora riconosciute,harileva-
to l’esperto, e vengono scambia-
te con altri disturbi. Una patolo-
gia nuova, dunque, che non si ri-
leva tra la popolazione italiana e
per curare la quale le medicine
servono a poco. È «l’indice del
malessere dell’immigrato che
giunge nel nostro Paese - ha rile-
vato Morrone - ed è inutile pre-
scrivere farmaci. Ilmiglioramen-
to dei sintomi si riscontra solo
con il graduale miglioramento
dell’inserimento sociale dell’in-
dividuo. Una patologia guaribile
maintempimoltolunghi».

EXTRACOMUNITARI

Malattie infettive
in aumento
Dal 7% all’11%
■ Aumentanolemalattie infettivetra

gli immigratichevivonoinItalia,
passandodaunapercentualedel7
all‘11%negliultimidueanni.Il ri-
schiodi infezionitralapopolazio-
ne,dunque,èmoltosuperioreri-
spettoasolicinqueannifa.Alan-
ciarel’allarmeèilresponsabiledel
Serviziodimedicinapreventiva
dellemigrazioni,delturismoedi
dermatologiatropicaledell’istitu-
toSanGallicano,AldoMorrone, in
occasionedelVIWorkshopinter-
nazionale«cultura,salute,immi-
grazione»insvolgimentoaRoma.
Tralepatologiemaggiormenteri-
scontratetragli immigrati,harive-
latoMorrone,figuranolemalattie
dermatologiche(52%)equelle in-
fettive(11%),seguitedallemalat-
tierespiratorie(10,7%),dell’appa-
ratodigerente(9,2%),ortopedi-
cheetraumatologiche(8,6%)edi-
sturbineuropsichiatrici(4%).L‘al-
larmequindi,hadettol’esperto,è
soprattuttoperl‘aumentodelle
patologieinfettive, inparticolare
dell’epatiteedella lebbra.


