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Se la medicina entra in isolamento

Occuparsi dei malati in galera e un
paradosso. Bisogna curare malattie sempre
piu gravi all'interno di una grande anomalia:
quella della reclusione corporale. E allora
soltanto la pieta diventa un‘arma decisiva.

di ADRIANO SOFRI

e prigioni, sapete, appartengonoa una loro peculiare geo-

grafia. Sottratti come sono al legame con una citta, isola-

ti i prigionieri si riconoscono simili in quella metastasi del-
le abitazioni della Terra che sono, pur cosi diverse fra loro, le
galere. Tengono un orecchio poggiato sul muro per carpire le
notizie che arrivano nel loro speciale telegrafo, urla di aguzzi-
ni e lamenti di torturati e gridi di ribellione e di disperazione.
Espulso dalla propria cittadinanza, il popolo delle galere ha
uno scambio frequente e contagioso al di 1a delle [rontiere. E
sempre piu un popolo di migranti che fanno conoscenza della
geografia del mondo attraverso le sue celle. I ragazzi arabi che
riempiono le carcer italiane hanno gia conosciulo, 0 sono de-
stinati a conoscere, quelle francesi e tedesche, spagnole e

svizzere. Quando scrivono ai loro di famiglia, dicono: .

«Ho vissuto a Parigi e a Stoccarda, ora vivo a Pa-
dova o a Pisa...». E vero, a suo modo. Le malattie
viaggiano con loro, 0 li aspettano al varco: arri-
vate da lontano, o piu spesso prese tuori o den-

tro le galere, e li trasmesse e aggravate, come

in laboratori sperimentali alla rovescia.

Le nuove epidemie che incombono sulla mo-
dernita, sulla mobilita del mondo globale, si in-
sediano nelle galere come in un territorio di ele-
zione. Niente & piu penoso della malattia da por-
tare in carcere; perché il carcere ¢ fatto per fiaccare
corpi robusti e animi saldi e infierisce selvaggiamente su
quelli feriti e indeboliti. Io guardo giorno dietro giorno l'impa-
I resistenza di ragazzi ammalati (di Hiv, di epatite AeBeC,
di cirrosi, di infezioni opportuniste) contro la soverchiante cat-
tiveria di circostanze materiali e di regole cieche. Ciascuno di
loro si batte in una battaglia che meriterebbe l'alfetto e la pre-
mura di parenti, una stanza temperata e un'aria pulita: soc-
combono, i piu, per la rassegnazione dello spirito prima che
per il tracollo delle forze fisiche. Se sapeste com'e comune, per
una protesta demoralizzata, la rinuncia a curarsi.

La medicina delle galere vive, e soffoca, di questo parados-
so: dover curare malattie particolari e gravi dentro una malat-
tia comune e deliberata, che & la reclusione corporale nelle cel-

, le. Essa somiglia alla osservanza rituale (ma, quella, senza

pieta) con la quale il cerusico della piazza di Riyadh ricuce il
moncherino del reo cui & stato mozzato il piede, o la mano. Sal-
va la pieta, appunto: quando c'e. Nei medici e negli infermie-
ri delle prigioni la pieta & decisiva piti che negli altri luog hi del-
la sofferenza, e piu che in quelli insidiata dal rischio dall'as-
suefazione o della rassegnazione. Curare in certi cadenli ospe-

dali fa cadere le braccia; ma immaginate una cella di appena
operati nella qualei guardiani vengano a battere le sbarre con
un ferro due volte al giorno. Guardo i corpi che resistono o ce-
dono intorno a me e tengo l'orecchio poggiato sul muro per
ascollare i suoni, che la sola comunanza della gabbia basla a
rendere fraterni, come fra bestie smistate fra i giardini zoolo-
gici della Terra. Quanti sono i prigionieri del mondo? Dieci mi-
lioni? Venli? Arrivano notizie dalle galere russe, dove infuna
la tbe. Notizie dalle galere cinesi, di quel paese che vanta di
gran lunga il record delle esecuzioni capilali, perfezionalo dal-
lo smercio di organi espiantati ai giustiziati: meravigliosa com-
binazione di pena, medicina e senso degli affari. Notizie dalle
galere africane, in cui I'aids imperversa ancora piu che non fac-
cia fuori. Triste mestiere quello della medicina dentro un'isti-
luzione pensala con genio sadico per la punizione e I'afflizio-
ne dei corpi. La medicina, se & cura, € la prima nemica delle
prigioni. Dai carcerieri di tutto il mondo & per lo piu mal vista,
salvo che se ne faccia complice, per vilta, o per due soldi.

A Pisa si raduna in questo fine sellimana un congresso in-
ternazionale di medici penitenziari. 1l carcere di Pisa ha il piu
noto Centro clinico in Italia e il suo dirigente, Francesco Ce-
raudo, presiede l'associazione nazionale fra medici e infermien

che lavorano nelle carceri, la quale aspira a un ruolo attivo
. nella medicina penilenziaria degli altri paesi del pri-
mo e dell'ultimo mondo. L1talia ha appena di nuo-
vo toccato il record nel numero di detenuti in car-
cere (senza contare cioe quelli assegnati ad altre
pene), che sono piu di 55 mila. 1 tossicodipen-
denti sono circa 15 mila. Gli ammalati di epati-
te cronica, epatite C, sono circa 8.500. Lepalile
B, «malalttia della poverta», causa del cancro al
fegato, copre meno dell'l per cento nei paesi nc-
chi, ma una percentuale molto piu alta fra 1 pri-
gionieri. Secondo il ministero, 1.500 sono sieropo-
sitivi, 150 circa i malati di aids. Si consideri pero che
poco piu di un lerzo dei detenuti fa I'esame della positi-
vita al virus Hiv, che invece, nella forma del consenso infor-
mato e anonimo, dovrebbe essere esteso a tutti. Secondo i me-
dici, i detenuli sieroposilivi sono alcune migliaia. Le cure sono
alterne, esposte alle forti differenze fra le prigioni, all'odissea
perenne dei trasferimenti, alla premura o al menefreghismo
dei medici, alla miserabilita dell'igiene e dell'alimentazione
allo stato d'animo di speranza o di disperazione dei detenull

1l congresso pisano e specialmente dedicato all'aids in car-
cere. Ci saranno ospiti africani. Si parlera della nuova auge o=
le malattie tropicali. Filosolia istruttiva quella delle nuove epi-
demie, legate alla tropicalizzazione fisica del globo, e a quel-
la umana, provocata e respinta dalla poveria e dalla nochezza
della Terra. Cosi, I'Organizzazione mondiale della sanila co-
nia nuove definizioni delle epidemie, la malaria, con le zanza-
re portate magari in aereo, torna a essere una malatiia euro-
pea e i medici delle nostre prigioni, magari senza saperio, -
diventano una specie di medici coloniali. E gli immigrali. qua-
si tutti giovani e sani, diventano nel nostro clima iemperato am-
malati di malattie tropicali.
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LRI ALY LO STOMACO DEI DETENUTI RISPUTA MOLLE, CHIODI, PETTINI, PILE, BIRO, TAPPI...

Abdessadek e le storie ingoiate

» Nella pancia di uno che sta
dentro perché non ha difensore
» Un trevisano allegro sceglie

dek, sta in disparte di solito, finché

el luogo in cui mi trovo, le per-
I \ | sone guardano la televisione, e
dunque sanno tutto della
Deutsche Bank e delle belle vittorie di
Deborah Compagnoni, come tutti.
Ma poi ne parlano di meno. Le perso-
ne qui parlano delle loro storie. I loro
pensieri e le loro parole somigliano a
un nastro che vada all’infinito avanti e indietro; comeilo-
ro passi, del resto, che vanno, con una velocita automati-
ca, da un muro all’altro, e vogliono sembrare un esercizio
fisico, e sono semplicemente I'andirivieni impazzito di cer-
ti animali in gabbia. Come succede spesso ai malati o agli
assediati, le persone rinchiuse sanno che le loro storie pos-
sono essere un po’ riscattate solo quando siano racconta-
te a qualcuno. Tenerle dentro fa male.

C’g, in questo luogo, un importante centro clinico. Il
suo direttore si chiama Francesco Ceraudo, ed ¢ il presi-
dente dei medici penitenziari italiani. Il suo ufficio
mescola un’attrezzatura medica con un arre-
do museale carcerario: costruzioni di pa-
zienza, vascelli di balsa, quadri come ex
voto (c’e, idealizzato dai colori pastel-
lo, un ritratto dei medici firmato da
un detenuto dal cognome fatale: <
Muoio). Io sono soprattutto affasci- o
nato da alcuni pannelli-panoplie, ? g i
cui sono appesi reperti recuperati i
nello stomaco di detenuti, non so se i ’
salvati o perduti: molle di ferro del- '
le brande, chiodi di ogni dimensione,  -.
manici di spazzolini o di pentole, pet-
tini, forchette, pile elettriche, biro, tap-
pi di plastica... Davanti a quella mirabile
esposizione, ho appreso che I'«ingestione
di corpi estranei» & una disciplina medico-le-
gale, e che uno dei suoi maggiori specialisti, Fran-
cesco De Fazio, parla del repertorio delle pance dei de-
tenuti come di una umana «scatola nera».

ni, con la promessa e il ricatto dei benefici in pre-

mio, ha messo fine anche alle cose da ingoiare.

Un’autopsia sui detenuti contemporanei dovrebbe por-

tare alla luce, con una qualche emulsione rivelatrice, le

storie dolorose inghiottite e tenute dentro, fino a farne
sanguinare '’anima.

C’e un giovane di Marrakesh, qui, si chiama Abdessa-

Come per altre tradizioni carcerarie, la legge Gozzi-
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la prigione di Pisa: «Ma dove
mi hai fatto venire?».
Il di ADRIANO SOFRI

A :“/’ /

viene a raccontarmi questo. Facevail
cuoco in unristorante a Pisa, aveva un
regolare permesso di soggiorno. Tre
anni fa, ricevette la notizia della mor-
te di suo padre. Parti per il Marocco,
con il suo regolare passaporto, rego-
larmente vistato dalla polizia. Mentre
eravia, un suo connazionale, arrestato con due italiani per
spaccio di droga, fece il suo nome come fornitore della
droga (pil tardi, avrebbe spiegato che pensava che Ab-
dessadek non sarebbe mai rientrato in Italia, e percio po-
teva incolparlo senza conseguenze).

entre era via, fu processato in contumacia e con-
. dannato a 5 anni e 8 mesi, con una sentenza di-

ventata definitiva, perché non c’era nessuno a
difenderlo e ad appellarsi. Ignaro di tutto, Abdessadek
rientrd a Pisa, e si ripresento al lavoro. Trovo i ca-
rabinieri.
»  Benché andata e ritorno fossero documen-
' tati sul suo passaporto, e nessun avviso lo
avesse mai raggiunto, era stato dichia-
rato latitante. In carcere, comincid uno
sciopero della fame. Dopo venti gior-
ni, qualcuno al tribunale pisano si oc-

2 -~ cupo del caso, rinviando tutto alla

2 Cassazione. Un anno fa, Abdessadek

14 “ / //; P ricevette la comunicazione che ci sa-

// /////// - rebbe stata una decisione della Cas-
74 / / 7/ 4 sazione nel marzo del 1996.

/ /,Iv/ N Finora, dopo un anno, non ne ha sa-

T4 puto pit niente. Non ha avvocato. Fuo-

/ : ri, non ha nessuno. Ora, dopo tre anni qui
7 dentro, mi ha raccontato la sua storia. Pro-
vate ad aprire la pancia di Abdessadek, e a ve-

dere che cosa gli hanno fatto ingoiare.

Cisono storie di tutti i tipi, e anche storielle. Sentite que-
sta: c’e un signore di Treviso, che si vede arrivare la co-
municazione di un residuo di pena da scontare, di pochi
giorni. Legge sui giornali che io e i miei coimputati siamo
venuti a Pisa e si dice che dev’esserci una ragione. Cosi
prende il suo treno, cambia a Mestre e a Firenze, e viene
a costituirsi al carcere pisano. Carcere degno, dove pero i
regolamenti sono decisamente restrittivi, e i passeggi piut-
tosto pietrosi e angusti. Cosi, nell’ora d’aria, mi viene in-
contro una gioviale faccia veneta che si presenta, saluta, e
mi dice: «Ma dove mi hai fatto venire?».



L2 2

| {:quei lazzaretti:specialiiche sono:le'ga;
A lere deyono avere competenza’ efmoti’

A.?‘, .‘ 0

" Col vostro permesso, sbri 4
. g0 un paio di fatti personall*
In fondo la. storia siamo.noi. Esce un’
. nuovo numero di “Tempo presente”; ti- l
tolo un tempo prestigioso; oggi pitt mo- I
.destamente stimabile, dedicato alla di--
.scussione su.Silone. Mi interessa’ Fm-;.
"ché non troyo, nel saggio di uno che im-

: magmo faccia lo storico, e che 1mmagl-v.n :
| no privo di pregiudizi a mio riguardo. .

. 1a seguente frase:: “Particolarmente ris
levantekl’nixtervento gx Adria 0" Sofri,
l'ex briBatis rpsam ajgra g’. 0ja
E centro di vivaci, battagl!g‘;gl{}é / g’i} e
glomahstighe" ‘Basta cosly azle m»

passato

nalfabetnsmo ¢ un gradino della riedu:

\mia pérsona ¢ seguito dall’accusa dj i
« sermi mcomprenslbllmente alleato cony
.i medici penitenziari.contro/l'avventot
delle Asl in carcere.]l, brano’ ipotizza

i ragione cointeressato, (Forse le due’ éonm

/| |1 se-insieme?) Ripeterd l& mia'opinione? |-

"e:la ‘aggiornerd, perché citsondfatti!

'& ancora peggio, Non'ho una’posiziofie}

|| di principio, salvo la convinzione ferma¥ .

iche medici e infermieri lmpegnati‘ix:§
ivazione a loro'volta specialx"Fra*il i
. dici'penitenziari~le cui posiziohi: \lfﬁ‘ ‘

'lita e in particolare sull'Aids)sulicarti

‘| |''cere’ stesso’' come malattiay: sullarsess}
'|-|sualita eccetera:d.:

*(e degli altri ho prove numerose: All'i~

. perabile la volonta e la capacita diifa“;
‘ire pulizia al propno mtemo, dif denum

e

‘50 ‘Tempo presente” eil suq gloriogo
 Da Internet (viefato ai detenuti '4-, |
.cazione) buone anime stampano\erﬂ 4

mandanq un testo sindacal-carcerario | .
/in cui un gentlle apprezzamento per, lai| |

bsiy|
cheiosiao rincoglionito, 0 per qualche;@ !

- uovi - o-'omissione di fatti-nuovi;chef|

s

- ciali sono assolutamente condivisibilifd’
i sul diritto alla:salute, sull’mcompatibi~ b

¢’@ una'gammal’ did)

‘comportamenti che vanno dall’abnega, ;. :
vzione e dall’indipendenza professionai_|. ||
|.le al cinismo e al servilismo.'Delle uné ||

|*nevitabile spirito di corpo' della cate*) |
4|1goriaandrebbe posto come limite‘insu-.|.

£ if trdttato‘degh impegni‘sanitari pubbli’?

“|dempiuto; Fl..quamnaglbadempiment}. i
{ 'veniamo alle novita. La'riforma:sanita

| eui venivano-indicati i Juoghife/le'conid

ino: statl pubblicati, e ora si ventila: una

.| :il carcere. Se una piccola porzione del:®

;| fautori. Cio& chi considera la salute’ den’
|l eiare elisolare:cinismo ‘etvilta,'e pro |;

—_—T -

A S e R T

(o OJ:-—P..{

N D
muovere preparazione, dedizione e in
dlpendenza Dall’altra parte, non-ho:
nessuna ragione per credere che il pas-
saggio alle Asl, annullando 'autonomia'!
| e la specificita della medicina.in’ ‘car¥

'.cere, migliorerebbe la situazione;fLe’l
‘cronache’, gullat spubblica sanita non’ mx’!
incoraggiaho Temo la probabllitavchel
la:salute in‘galera diventi:jl rplﬁlmal-’i

rei; Il.vero:fine: di una bemntesag:ura ,
della salute in:icdrcere (cosi:comeidil
ogni aspetto'della‘esistenza carceraﬂa)“ !
lé un! mlglior-i migliore éun eufemismo
it~ rapporto con'il;territorio e la societa;
“circostantetiche'perd:lajsituazionely yid
-gente ‘gia' autotizza, eranzi: proclamal¥|
! benché in'modo:tranquillamente’ ma-h

& -

sria.subordinava le decisionl|sullalme—
dicina penitenziaria (oratdipendent
'dalla Giustizia) a.un semestreidi spenlg
‘mentazione (giugrio-novembre'2000);di:

* dizioni, tassativamente' improrogabilerl ,
-1l semestre & trascorso, nessuna sperid#|
- mentazione, neanche simulata, & avvé-!
i nuta, neanche i.decreti pnelimmari soJ’)

=

tproroga:di,un: anng: nel (qualeg\conti-‘\
‘nuerebbe a non succedere niente; sen=)|
Jiza dire che'la proroga viene dichiarata‘!
-'senz’altro'illegale da:personesautore+
ilvoli e impegnate come Giovanni Consol
Questo il punto secondo i'medici/peni:n|
tenziari, che naturalmente tirano ’ac-.
qua al loro mulino: cid che non“egimé')
i:dal verificarne gli-argomenti, Ben plu
“"pessnmlsta dei/miei interlocutori, io'mi*
‘appassiono’poco alla scelta ideologica'ﬂ
1sulla sanita, €:sulla salute carceraria’l
‘‘da rendere: uguale alla'salute/liberati:
iperché spropositatamente dlseguale el

“I'impegno che:si mette ‘a proclamare<

.,nforme etraslochi all'ingrosso si riyol:
{gesse'a verificare le cose orribili e mat !
:gari-le’buone’che concretamepteaa\pu. :

¢ vengono'dentrole galere« bmprese
‘meno visitate i'e ! piu: brutﬁu;nse uno" '
:sguardo competente, autorevole'e aﬂ'a»
‘bile entrasse con'qualche ¢ostanza ol;
tre murae ferri, ne sarebbero rafforza?
ti buoni medici'e buoni in(‘ermieri‘*e ¢

‘scoraggiatii cattivi'e pessirhife:i 1 ro.

-detenuti come una costosa seccatura, o :
un lusso superfluo, da far yenire molto’} 3
dletro al feticcio della“sicurezza™ e'al!l|

' piacere dell’altrui “afflizione'!] }!tb£}1q3.»




AR N },u'.
Zo2. 1 medici penitenziari sono |
. sempre in subbuglio, a difesa’
Jif s del o i,nte,x‘e‘ssi di’ categoria, |
|| sicehé; se non altro per'questo, ci si pud
|| aspettare che difendano anche gli inte- |
{3| ressi muti dei detenuti, Ora leggo nei loro |
|’| comumnicati che nel piano ministeriale di |-
- i | risparmio sulla spesa sanitaria'® compre-
|+|-sa I'abolizione dei medicinali di fascid'C | -
|:|.¢ H. Dizione che comprende gli psicofar-'|
'maci, e addirittura‘i farmaci perla cura |-
1 [ discabbia e'pediculosi (vulgo; i pidocchi), |

I detenuti che prendono psicofarmaci so-'| -

no pilt 0 meno 16 mila, quasi un'terzo del
| totale.Oranon c'8 dubbio che in'galera (e
| .| anche fuori) si facciano abusi di questi,
| farmaci, con' una trista combinazionefra’| .
‘| 11 desiderio di anestesia dei prigionieri e|:
-| 'intenzione sedativa dei carcerieri. Ma |
| che'in un deposito di sofferenze’psichia-
| triche com’¢ la galerasi tolgano dal pron- | -
tuario gratuito questi medicinali, lascian-'|
-doli a carico.dei detenuti che se. li.posso-
no permettere, & singolare. I'poveri da- | -
| ranno in'smanie e peggio; i ricchi si sede-
| razno a proprio carico. Quanto alla fascia
:H;anch'essa’esclusa, comprende perfino
| [ futti i farmaci per la cura'della sindrome |
.| da'Hiv, e dell'epatite virale, ciod'la ma: |-
lattia in assoluto pit diffusa, Ancora ime- |
| |.dict penitenziari, annunciando.uno scio-
| pero per il 15 febbraio, protestano coritro’
'|-1a soppressione della guardia medica in |
| oltre cento carceri: dopo un anno, dicono,
| 111998, in cui'per la prima volta nelle ga- |
lere italiane il numero dei suicidi avrep-

R
20 .0
U o (R

| be superato  cento.”

.'l '..
L )b.-;

D

. ' ' ILFOGLIO quotldlano

CONVENZIONE PER LA GIUSTIZIA " .




PICCOLA POSTA .
- diAdriano Sofri

[n galera! Sara tempo, fra poco,
di tirare le somme. Le inaugu-
razioni dell’anno giudiziario
hanno attirato I'attenziorfe, an-
che loro, sulla deplorazione per Pindulto: as-
sai meno sui dati effettivi cirea i reati, che
hanno ancora una volta sconfessato I'allarme
e 'allarmismo (cose da tenere distinte, ben-
ché il secondo miri screanzatamente al pri-
mo) sull'indulto. Quanto alla necessita di
un’amnistia, da sempre additata dai limpidi
fautori dell'indulto come un suo ovvio com-
| | plemento, e come tale riconosciuta tempo fa
dalla stessa associazione dei magistrati, si va
ora dai silenzio alla menzione a bocea storta.
“E’ chiaro, ahinoi, che si dovra fare”. Se si
dovra fare, si faccia, e si raddrizzi 1a bocea,
Anche sulle leggi da raddrizzare, esse stesse
condizione necessaria e dichiarata per non
disperdere I'afficacia dell'indulto, si avvici-
na ormai il tempo di un bilancio. Intanto, ie-
ri Franco Corleone ha cominciato un nuovo
digiuno, dedicato a un “obiettivo davvero mi-
nimo”: il Parlamento avvii la discussione del-
la proposta di legge Boato, che abroga gli
aspetti peggiori della legge Fini-Giovanardi
sulle droghe, applicando il programma espli-

o i
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cito dell’Unione. La legge abroganda, si ri-
cordera, fu infilata nel decreto legge sull®
Olimpiadi! Il ministro Livia Turco ha intanto
fornito qualche cifra sugli effetti della legge
(che proclamava di non volere la galera per i
fumatori di spinelli, né per i tossicodipen-
denti in genere). Nel periodo maggio-ottobre
2006: aumentati del 10 per cento gli arresti
per possesso di hashish, aumentati del 63,9
(sessantatré virgola nove!) quelli per posses-
so di marijuana, del 18 per cento quelli per
possesso di piante di cannabis. Col suo di-
giuno, Corleone si limita a chiedere, con gran
pudore, che siano nominati i due relatori del-
le commissioni Giustizia e Affari sociali del-
la Camera. .

Ancora. “Cane che abbaia alla luna”, cosi
si definisce Francesco Ceraudo, il presiden-
te dell’Amapi, 'Associazione dei medici pe-
nitenziari, che ha annunciato le proprie di-
missioni, dopo averle, coi suoi colleghi, pro-
vate tutte, petizioni e proteste, scioperi e in-
catenamenti, assalti frustrati ai media per

guadagnarsi un varco, implorazioni ai politi--

ci di ogni schieramento, dopo che i tagli alla
medicina penitenziaria (13 milioni) hanno,
dice, messo con le spalle al muro gli opera-
tori, e cancellato I'illusione di un’aria nuova
che facesse bene alla salute dei detenuti e al-

la dignita di medici e personale sanitario-e,
di conseguenza, di tutti quelli che in carcere
lavorano# vivono, Ceraudo, che dirige il Cen-
tro Clinico di Pisa (alla cui ombra ho vissuto
molti anni, sono quasi morto e provvisoria-,
mente sopravvissuto, per dirne bene) ¢ per-
suaso che la sua categoria si sia impegnata
sempre pil nella qualificazione professiona-
le e nella disponibilita umana, e che sia riu-
scita in molte situazioni, anche le piu imper-
vie, a dare voce a chi non ce I'ha, ad afferma-
re il primato della salute anche dove é facile _
che prevalgano il feticcio della sicurezza,
della punizione, 0 semplicemente dell'iner-
zia e della disattenzione, e insomma di ogni
genere di presunta “forza maggiore”. I medi-
ci penitenziari, dice, seguono con passione

" Ievoluzione della coscienza pubblica che

sottrae alle camere oscure della soggezione
o dell'incompetenza le storie dei malati e dei
loro cari, e rivendica una qualita degna del-
la vita. Nelle carceri la malattia si aggiunge
alla durezza e all'umiliazione della reclusio-
ne corporale, e le camere oscure sono dop-
piamente oscure. “Alla sofferenza della ma-
lattia - dice Ceraudo - si sommano lo Spa-

“ vento e I'incertezza, il senso di colpa e di ab-

bandono, 'angoscia di cedere il controllo di
sé senza sapere di chi fidarsi. E’ terribile af-

frontare la galera da malati, ¢ ancora piu ter-
ribile - eppure troppo frequente - ammalar-
si in galera, paventando I'ignoto, I'inimicizia
o la derisione o il disprezzo, paventando la
morte, 0 una sopravvivenza menomata e mu-
tilata, la mancanza delle cure, il dolore igno-
rato”. Ceraudo ringrazia Marco Pannella,
“sincero interprete degli abissi di bisogno del
carcere”, e dichiara la sua delusione al “go-
verno Prodi, al ministro Mastella, al sottose-
gretario Manconi, al capo del Dap Ferra-
ra...”. Ricorda le parole di Giovanni Conso:
“Il riconoscimento della salute come fonda-
mentale diritto dell’individuo che la Costitu-
zione ha assunto 'impegno di tutelare, ha se-
gnato una svolta senza pil possibilita di ri-
tornare indietro”, e chiosa amaramente che il
taglio indiscriminato delle risorse precipita
irreparabilmente indietro quell’impegno. I
medici penitenziari fanno appello al presi-
dente Napolitano, quale garante della Costi-
tuzione e personalmente sensibile al suo det-

- tato rispetto alla funzione della pena. Le mie

dimissioni, conclude Ceraudo, sono “un gesto

umile che non scalfira la sensibilita di nessu-

no, ma e carico di mortificazione verso un si-

lenzio istituzionale che non so Spiegarmi”.

Be’:-qualcuno glielo spieghi, per favore.
Ecco: per oggi basta.

1L FOGLI
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