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Salute, diritto 
«fondamentale»

La Dichiarazione universale
dei diritti dell’uomo, stipu-
lata a New York il 10 dicem-

bre 1948 e quasi coeva alla Co -
stituzione italiana entrata in vigo-
re il primo gennaio 1948, pone in
testa all’elenco dei diritti il diritto
alla vita. La stessa cosa fa la
Convenzione per la salvaguardia
dei diritti dell’uomo e delle libertà
fondamentali, stipulata a Roma il
4 novembre 1950 e ratificata
dall’Italia con la legge n. 848 del 4
agosto 1955. Sembra questa una
scelta intuitiva, addirittura ovvia:
quale diritto può esistere senza la
vita? Quale diritto può precedere
quello alla vita o essere più
importante?

La nostra Costituzione fa però
una scelta diversa: non nomina il
diritto alla vita. Si tratta di una
dimenticanza? Sarebbe davvero
singolare se fosse così. Non è così.
Anche in questo caso mi sembra
che la nostra Costituzione stia un
passo avanti rispetto alle altre
“carte dei diritti”. Nella nostra
Costituzione vi è un articolo, l’arti-
colo 32, che afferma il diritto alla
sa lute. Mi sembra intuitivo che
questo diritto comprende il diritto
alla vita. Può esistere “salute” sen -
za la vita? Non solo non può esi-
stere la salute senza la vita, ma sia -
mo qui in presenza di una relazio-
ne meno ovvia. Vediamo perché.

Da un lato le offese alla salute si
dispongono in un crescendo al
termine del quale sta, quale esito
inevitabile, l’offesa alla vita.
Sembra sufficiente considerare, a
questo proposito, che non è con-
cettualmente possibile salvaguar-
dare la vita (non soltanto quella
umana) senza salvaguardare la
salute. L’antico detto Primum vive-
re, deinde …, se non lo si voglia ri -
durre a una mera dimensione eco-
nomicistica, indica la necessità di

tutelare la salute per vivere e che
tale necessità precede ogni altra
esigenza.

Dall’altro lato, più profonda-
mente, la salute è ciò che dà
sostanza al diritto alla vita, intesa
stavolta come vita umana. Ciò è
vero sul piano biologico ed è vero
sul piano dei diritti, posto che la
negazione della salute rende im -
possibile il concreto godimento
degli altri diritti. Chiunque abbia
esperimentato la mancanza di sa -
lute sa che ogni diritto diventa
una vuota declamazione finché la
malattia lo sovrasta. Chiunque
abbia trascorso un certo tempo
nel letto di un ospedale conosce
quanto sia inane la titolarità

astratta dei “diritti”. Potrà asso-
ciarsi liberamente o deambulare o
lavorare o partecipare alla vita
politica? Tutto rimane sospeso in
una dimensione teorica sinché
non ritorna in salute. E ciò che è
vero per il singolo è vero per l’in-
sieme degli individui. Non abbia-
mo sperimentato che una comu-
nità intera può essere messa in
ginocchio da problemi di salute?

Tornando all’art. 32 della Co sti -
tuzione, a mio parere, dobbiamo
riconoscere che quella formula-
zione ha un valore pregnante, che
è più ricca e incisiva dell’ovvia
affermazione del “diritto alla vi -
ta”. L’art. 32 contiene, infatti, un
di più, che esprimerei così: esso è
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un “di-dia-en” ovvero: possiede
una struttura simmetrica rispetto
all’en-dia-di, perché nell’endiadi si
dice una sola cosa con due parole,
mentre l’articolo 32 dice due cose
con una sola parola. Una sola
parola ne significa due: salute e
vita. Essa indica il nesso inscindi-
bile che unifica il sinolo vita/salu-
te.

Se questa lettura è corretta, ne
discende una seconda conseguen-
za. Dovremo ammettere che non è
casuale il fatto che la Costitu zio -
ne, mentre riconosce un certo
numero di diritti «inviolabili»
(art. 2), definisce «fondamentale»
un unico diritto; quello, appunto,
della salute/vita. Siamo qui in
presenza di un àpax legòmenon del
testo costituzionale. Per nessun
altro diritto la Costituzione ado-
pera la medesima aggettivazione.
Scelta non casuale, ripeto, perché
il diritto salute/vita, inteso come
sopra ho cercato di chiarire, è il
“fondamento” dell’esistenza ed
effettività di qualunque altro
diritto.

Ne deriva che diritti pur «invio-
labili» si collocano a un rango
recessivo, subordinato, rispetto
alla necessità di difesa della salu-
te. Ciò talora si ricava direttamen-
te dal testo della Costituzione,
come nel caso (art. 16) del diritto
di circolazione e soggiorno, che
pur elencato tra i diritti costituzio-
nali, è limitabile «in via generale
per motivi di sanità o di sicurez-
za». Ma deve ritenersi che anche

senza un’espressa indicazione del
testo la caratteristica del diritto
alla salute/vita comporta la limi-
tabilità di ogni altro diritto in
quanto ciò risulti necessario alla
tutela dell’unico diritto definito
«fondamentale».

Un confronto 
con la guerra all’aggressore

Vi è chi ha paragonato l’e-
mergenza pandemica a una
guerra e chi ha contestato il

paragone. La questione lascia il
tempo che trova. Più interessante
è chiedersi se esista una correla-
zione, sul piano del diritto, tra
guerra e diritto alla vita/salute.

Come sappiamo, la Costitu zio -
ne «ripudia la guerra come stru-
mento di offesa agli altri popoli»,
ma non rifiuta la guerra, anzi in
qualche modo la “costituzionaliz-
za” (artt. 11 e 78) sancendo il do -
vere di difendere in armi la Patria
(art. 52), dovere definito «sacro»
(anche questo aggettivo è usato
una sola volta nella Costituzione,
appunto nell’art. 52). Ora che cosa
è la guerra? Possiamo definirla
come l’insieme di operazioni che
presuppongono l’esistenza di un
“nemico” e sono finalizzate a bat-
terlo. Azioni di guerra sono stati
definiti gli sganciamenti delle
bombe atomiche su Hiroshima e
Nagasaki. Al di là di tale discuti-
bile estensione, è certo che la
guerra rende lecita, rectius dove-
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rosa, la soppressione della vita dei
nemici e altrettanto lecita rende la
messa in pericolo della vita dei
cittadini, militari e no. La conclu-
sione è una: per la Co sti tuzione la
difesa della salus dei cittadini,
minacciata dall’aggressore1, pos-
siede un valore tale da giustificare
la guerra, ossia da giustificare il
dovere della soppressione della
vita del nemico nonché la esposi-
zione a rischio della vita dei citta-
dini, militari e no.

Mi sembra che anche per questa
via, ossia riflettendo sulla “costitu-
zionalità” della guerra, risulti chia-
ro che il diritto alla salus2, ossia alla

1 La guerra di aggressione è unicamente
quella che minaccia la salute/vita dei citta-
dini. Non lo sarebbe quella che, ad esem-
pio, mediante manovre economiche, ne
riducesse la ricchezza. Una “guerra” com-
merciale non giustificherebbe la discesa in
campo armata contro il “nemico” commer-
ciale.

2 Si traduce talora salus con “salvezza”
piuttosto che con “salute”. In realtà Salus
nell’antica Roma era la Dea cui si ricorreva
in specie nelle epidemie. Le epidemie
indebolivano la res publica, in particolare la
forza militare. Dunque, salus può essere
intesa come “salvezza” rei publicae, ma in
una pragmatica concezione quest’ultima
dipende dalla “salute” dei cittadini. Nella
versione cristiana il Salvatore-Sotèr opera
una serie di miracoli per ridare la
salute/vita (non constano miracoli per
ricostituire ricchezze o simili pur leciti
interessi) e “salva”, ossia ancora una volta
assicura la “salute”, nella vita eterna,
dove, nel paradiso cristiano come in quelli
di altre religioni, non risulta trovino posto
medici, lazzaretti o farmaci perché per



vita/salute, si colloca a un livello
superiore rispetto agli altri diritti,
compreso il diritto alla vita dell’ag-
gressore. Se la difesa dell’incolu-
mità generale consente la guerra3,
dovremmo convenire che la diffu-
sione di un virus, pur se naturale e
non opera di un “ne mico”, consen-
ta la temporanea chiu sura di piz-
zerie e parrucchieri.

«Interesse della collettività»

La salute non è soltanto un
diritto. Sempre la Costitu -
zio ne la delinea come «inte-

resse della collettività». Collettivo
è un interesse che può essere rea-
lizzato soltanto in modo unitario
da tutta la comunità. Anche que-
sto interesse è definito «fonda-
mentale» e nessun altro interesse
è definito allo stesso modo nella
Costituzione. Occorre qui un’os-
servazione: troppe volte la Co -
stituzione viene presentata co me
un insieme di limiti e divieti. La si
riduce a un testo scritto con l’in-
chiostro del “no”. In tal modo la
Costituzione viene ridotta a una
sorta di feticcio sputa-divieti.

Nulla di peggio. Si tratta di un
tradimento. La Costituzione è
tutt’altro. Vuole istituzioni corret-
te, attente e attive nello sviluppo
del benessere generale. Si imma-
gini per un istante un governo il
quale adotti la scelta di disinteres-
sarsi dell’epidemia e le lasci libero
corso di falciare centinaia di
migliaia o milioni di individui:
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una simile inerzia potrebbe avere
conseguenze economiche favore-
voli, analogamente alle guerre che
producono caduti a milioni, ma
anche schiere di arricchiti. Si noti
che una scelta di inerzia non
richiederebbe nessuna formale
limitazione dei diritti. Il governo
risparmierebbe molte delle criti-
che che gli sono cadute addosso
(non solo in Italia!) da parte di
oppositori più o meno interessati.
Sarebbe dunque semplice e perfi-
no comodo lasciare che una ma -
lattia faccia il suo corso eliminan-
do strati deboli della popolazio ne.
Ma quella scelta sarebbe con -
forme alla Costituzione? La rispo-
sta negativa mi sembra chiara.

La Costituzione non solo con-
sente la compressione di altri dirit-
ti quando ciò sia necessario alla
tutela della salute. La Co sti tuzione

va oltre: impone un dovere positi-
vo, attivo, a tutte le istituzioni.
Impone la difesa di un «fonda-
mentale» interesse collettivo. Qua -
lunque inerzia, sottovalutazione o
trascuratezza da parte delle istitu-
zioni, in primis il governo centrale,
sarebbe una «fondamentale» viola-
zione della Costi tu zione tale da
comportare responsabilità non sol-
tanto politiche e morali, ma anzi-
tutto costituzionali.

La posizione assunta in più
occasioni dal Quirinale, che ha ri -
conosciuto (si rilegga in particola-
re la dichiarazione del 5 marzo
2020: https://www.quirinale.it/
e  le menti/45540), l’aderenza alla
Costituzione dell’operato del go -
ver no è anche in questo caso
segno della sensibilità costituzio-
nale del presidente Mattarella.

Le tante lotte alle epidemie. 
Le risposte di Stato e Regioni

Con buona pace dei negazio-
nisti e dei complottisti anti-
chi come il cucco, le epide-

mie ci sono sempre state e si sono
sus seguite talora 2, 4, 6 volte al se -
colo con conseguenze molto peg-
giori di quelle prodotte da Covid-
19.

La pestilenza del quattordicesi-
mo secolo conosciuta da Boccac cio
dimezzò la popolazione europea e
quella del XVII secolo di cui scrive
Manzoni ridusse la popolazione di
una città come Verona da oltre
50.000 a 20.000 abitanti. I lazzaretti
– quello veronese, quello milanese
e quelli di altre città colpite dal fla-
gello – non bastavano a contenere
gli appestati, i cadaveri venivano
bruciati o gettati in fosse comuni
senza il tempo per il rito di sepol-
tura e, nel caso di Verona, il medi-
co Francesco Pona che ha reso
testimonianza di quella pestilenza
in un libro scritto nel 16314, ricorda
che erano collocati in piccole bar-
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principio la malattia vi è bandita. In defini-
tiva sembra che sia la Roma pagana, con la
sua legge delle XII Tavole secondo cui “Sa -
lus populi suprema lex esto”, sia la Reden -
zione cristiana convergano sul punto che
salus uguale salute.

3 E, sul piano privato, consente la legit-
tima difesa contro l’aggressore sino alla
sua soppressione.

Ludovico Fani, I SS. Antonio e Francesco
pregano per la salvezza della città. 
Si tratta di una delle tele collocate nella
chiesa di San Fermo alla fine del contagio
che aveva colpito Verona nel 1630.

4 Si veda la nuova edizione di F. Pona, Il
gran Contagio di Verona, a cura di M.
Gecchele, Mazziana, Verona 2020, p. 93.
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che che venivano incendiate prima
di abbandonarle alla corrente
dell’Adige affinché «le cataste de’
puzzolenti e putridi corpi» non
divenissero cibo per animali.

Senza andare così lontano, tutti i
nonni di chi oggi ha la mia età
ricordavano perfettamente l’epide-
mia di febbre influenzale nota
come “spagnola”, che subito dopo
la Prima guerra mondiale falciò
decine di milioni di persone in
tutto il mondo. Dinanzi a tali im -
mani catastrofi gli uomini hanno
reagito in vari modi ricorrendo in
passato a rituali apotropaici, inflig-
gendosi castighi convinti di meri-
tarli, affidandosi a santoni, maghi,
fattucchiere, stregoni e rimedi stra-
vaganti, fin quando la medicina
non è progredita al punto di com-
prendere che cosa provoca le pesti-
lenze e le altre epidemie e di con-
vincere dell’inutilità e pericolosità
dei modi irrazionali di affrontarle.
Manzoni, che pur ha fatto di Fe -
derigo Borromeo un eroe del suo
racconto, non ha potuto non ricor-
dare che la processione che il car-
dinale condusse attraverso le vie
di Milano per implorare pietà dal
Cielo si risolse in una disastrosa
moltiplicazione del contagio e dei
decessi. Ai nostri giorni si è evitato
di cadere in simili errori e opportu-
namente papa Francesco ha cele-
brato alcuni riti in una piazza San

Pietro vuota oppure in una basilica
con presenze contingentate.

Ciò che non è mai mancato
dinanzi a questi flagelli è stato il
ricorso a misure di carattere socia-
le ovvero a norme giuridiche.
Qua lunque aggregazione fa ricor-
so a regole peculiari nella speran-
za di contenere le dimensioni di
una catastrofe.

La pestilenza del 1300 si diffuse
rapidamente in tutta Europa pro-
venendo dall’Asia centrale, ma a
quanto sembra risparmiò la Po -
lonia perché il sovrano polacco
chiuse i confini. Nel corso della
peste del 1600 sappiamo quale
sorte toccava ai presunti untori ed
è certo che alcune persone che a
Verona non osservarono la regola
del coprifuoco furono fucilate
senza troppi complimenti. Di nanzi
allo spettro della morte nera che
colpiva tre persone su cinque e che
nel giro di pochi giorni e talora di
poche ore uccideva una persona
sana, non stupisce che si facesse
ricorso a regole drastiche e a san-
zioni estreme. Dopo il grande con-
tagio del 1630 Verona impiegò due
secoli per tornare al numero di abi-
tanti precedenti e non sappiamo
quanto tempo occorrerà ai nostri
giorni per tornare a una “norma-
lità” conforme a quella conosciuta
prima della pandemia.

Rispetto a ciò che accadde nel
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passato le restrizioni adottate nel
corso della pandemia del 2019-
2021 sono state limitate: ciò è an -
cora una volta reso possibile dalla
migliorata capacità di reazione
del complessivo sistema sanitario,
sia pure in misura purtroppo
ancora molto discriminatoria.

Microrganismi invisibili all’oc-
chio umano sono in grado di mo -
dificare nell’arco di pochi mesi la
vita di miliardi di uomini e di inte-
re comunità: e poiché essi sono
affatto insensibili alle leggi uma -
ne, tocca a queste adattarsi, cer-
cando di capire che cosa il virus fa,
dove corre, come si diffonde e si
modifica. Le leggi degli uomini
devono assumere forme e cadenze
atipiche così come atipica è la
situazione da regolare.

Il susseguirsi di decreti, ordi-
nanze, regolamenti, leggi e dispo-
sizioni, non raramente corrette e
modificate, hanno dato l’impres-
sione di precarietà e confusione,
peraltro in parte inevitabile per-
ché collegata a condizioni in con-
tinua evoluzione e non prive di
aspetti ignoti.

Ciò che appare certo, in ogni
caso, è che le epidemie e tanto più
una pandemia richiedono una ge -
stione accentrata. L’umanità è, nel
mondo globalizzato, un unico
grande organismo all’interno del
quale il malessere che si manifesta
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la legge regionale n. 11 del 9 di -
cembre 2020 della Regione a sta-
tuto speciale Val d’Aosta-Va l lée
d’Aoste, che si sarebbe posta in
contrasto con la competenza legi-
slativa statale (nonché con il prin-
cipio di leale collaborazione tra
istituzioni), confliggendo in parti-
colare con alcuni provvedimenti
normativi statali: i decreti-legge
25 marzo 2020 n. 19, 16 maggio
2020 n. 33,7 ottobre 2020 n. 125 e 2
dicembre 2020 n. 158, tutti conver-
titi in legge e tutti contenenti mi -
sure destinate a fronteggiare l’e-
mergenza epidemiologica da Co -
vid-19, nonché con il decreto della
presidenza del Consiglio dei mi -
nistri (dPCm) 3 dicembre 2020 che
ha determinato un regime nazio-
nale unitario per fronteggiare l’e-
mergenza epidemiologica5.

La sentenza n. 37 del 24 feb-
braio 2021 ha risolto la questione
accogliendo in buona sostanza il
ricorso statale e dichiarando ille-
gittime le principali disposizioni
della legge regionale.

La Corte afferma che spetta allo
Stato il potere di precludere –
anche in assoluto – lo svolgimen-
to di talune attività in ragione

dell’andamento dell’epidemia e
che la materia relativa appartiene
alla competenza legislativa esclu-
siva dello Stato in quanto inerisce
alla «profilassi internazionale»,
sottolineando, sul punto, che la
malattia da Covid-19 è presente
in tutto il mondo e ha determina-
to l’OMS a dichiarare l’emergen-
za di sanità pubblica «di rilievo
internazionale» con delibera 30
gennaio 2020.

La Corte qualifica come «ovvio»
il fatto che qualunque decisione di
aggravamento o allentamento del -
le misure restrittive ricade sulla
ca pacità di trasmissione della
malattia oltre le frontiere naziona-
li, con la conseguente necessità di
collaborare con altri Stati anche
non confinanti e riconosce allo
Stato il potere di «ri-accentrare»
un insieme di funzioni, anche se in
precedenza delegate alle Regioni,
quando una pandemia imponga
politiche sanitarie comuni.

Posto che la materia della profi-
lassi internazionale include la pre-
venzione e il contrasto delle ma -
lattie pandemiche, ne discende,
se  condo la Corte, che tale materia
assorbe ogni profilo sicché non si
può sostenere che la competenza
dello Stato si limiti a “sovrappor-
si” alla disciplina legislativa re -
gio  nale.

Vi è nella motivazione un’affer-
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nella periferia di Delhi o in un
borgo sulle rive del Congo, dopo
po che ore può produrre cons e -
guen ze a Parigi o a New York. Se si
comprende questa interdipenden-
za ci si rende conto, fra l’altro, che
la distribuzione gratuita e univer -
sa le dei vaccini non rappresenta un
gesto altruistico quanto la manife-
stazione di un intelligente egoi-
smo.

Nella situazione italiana la cen-
tralizzazione delle misure di con-
trollo/contrasto dell’epidemia ha
trovato una difficoltà aggiuntiva a
causa della formulazione adottata
con la modifica del titolo quinto e
specificamente dell’articolo 117
della Costituzione. Nella seconda
parte di questo articolo si trova l’e-
lenco di 17 settori le cui materie
sono riservate alla competenza
legislativa esclusiva dello Stato.
Uno di questi settori comprende la
«profilassi internazionale», ma il
legislatore della riforma costitu-
zionale non ha menzionato né i
fenomeni epidemici né quelli pan-
demici, con la conseguenza di far
sorgere qualche dubbio circa la
competenza al riguardo. Tanto più
che nel comma terzo dello stesso
articolo 117 la tutela della salute
viene indicata come «materia di
legislazione concorrente», cioè
materia di spettanza delle Re -
gioni, salvo quanto alla determi-
nazione dei principi fondamentali
riservati alla legislazione statale.

Sembra dunque che ai parla-
mentari che nel 2001 decisero di
modificare la Costituzione non sia
passato per la mente che fenome-
ni epidemici, non necessariamen-
te implicanti una profilassi inter-
nazionale, sono esistiti in ogni
tempo e non possono essere con-
siderati retaggio del passato.
Questa trascuratezza o quantome-
no approssimatività del testo usci-
to dalla riforma ha concorso alla
confusione e favorito qualche
conflittualità tra Stato e Regioni.

Una manifestazione di ciò si è
avuta quando la presidenza del
Consiglio dei ministri, ossia lo
Stato centrale, ha presentato ricor-
so alla Corte costituzionale contro

5 La questione della legittimità del ricor-
so a tale fonte di norme non è stata esami-
nata dalla sentenza n. 37/2021.



mazione di grande rilievo che
merita riportare testualmente:

A fronte di malattie altamente con-
tagiose in grado di diffondersi a livel-
lo globale, «ragioni logiche, prima che
giuridiche» (sentenza n. 5 del 2018)
radicano nell’ordinamento costituzio-
nale l’esigenza di una disciplina uni-
taria, di carattere nazionale, idonea a
preservare l’uguaglianza delle perso-
ne nell’esercizio del fondamentale
diritto alla salute e a tutelare contem-
poraneamente l’interesse della collet-
tività (sentenze n. 169 del 2017, n. 338
del 2003 e n. 282 del 2002).

Infatti

ogni decisione in tale materia, per
quanto di efficacia circoscritta all’am-
bito di competenza locale, [ha] un
effetto a cascata […] sulla trasmissibi-
lità internazionale della malattia, e
comunque sulla capacità di contenerla.
Omettere, in particolare, di spezzare la
catena del contagio su scala territoriale
minore, mancando di dispiegare le
misure a ciò necessarie, equivale a per-
mettere che la malattia dilaghi ben
oltre i confini locali e nazionali.

La motivazione prosegue con
due importanti considerazioni:

Tale conclusione può dunque con-

cernere non soltanto le misure di qua-
rantena e le ulteriori restrizioni impo-
ste alle attività quotidiane, in quanto
potenzialmente fonti di diffusione del
contagio, ma anche l’approccio tera-
peutico; i criteri e le modalità di rile-
vamento del contagio tra la popola-
zione; le modalità di raccolta e di ela-
borazione dei dati; l’approvvigiona-
mento di farmaci e vaccini, nonché i
piani per la somministrazione di que-
sti ultimi, e così via. In particolare i
piani di vaccinazione, eventualmente
affidati a presidi regionali, devono
svolgersi secondo i criteri nazionali
che la normativa statale abbia fissato
per contrastare la pandemia in corso.

Ognuno di tali profili è solo in appa-
renza confinabile ad una dimensione
territoriale più limitata. Qualora il con-
tagio si sia diffuso sul territorio nazio-
nale, e mostri di potersi diffondere con
tali caratteristiche anche oltre di esso,
le scelte compiute a titolo di profilassi
internazionale si intrecciano le une con
le altre, fino a disegnare un quadro che
può aspirare alla razionalità, solo se i
tratti che lo compongono sono frutto
di un precedente indirizzo unitario,
dotato di una necessaria visione di
insieme atta a sostenere misure idonee
e proporzionate.

Il giudizio della Corte mi sem-
bra disporsi in piena coerenza con
il carattere assoluto, preminente e
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«fondamentale» del diritto alla sa -
lute che è anche, lo abbiamo ri -
cordato, un altrettanto «fonda-
mentale» interesse della colletti-
vità.

Tale interesse, proprio perché
“collettivo”, come lo definisce la
Costituzione, non può essere sod-
disfatto altro che unitariamente,
ossia attraverso uno sforzo con-
giunto e una visione complessiva
che può imporre sacrifici distri-
buendoli su tutti e su ciascuno
secondo le rispettive capacità e
risorse.

Mentre scriviamo queste note,
alcuni segnali positivi mostrano
che i risultati di tale sforzo comin-
ciano a manifestarsi con la dimi-
nuzione dei contagi e dei morti
giornalieri per causa di Covid-19.

Se la speranza è fondata, possia-
mo riconoscere che anche un
buon diritto, come quello affer -
ma to dalla Corte costituzionale,
concorre ad aver ragione dell’o-
scuro nemico che da oltre un anno
ha colpito le nostre vite.

[I primi paragrafi di questo scritto
rielaborano un articolo apparso sulla
Ri vista on-line «Giustizia insieme»:
https://www.giustiziainsieme.it/it/
30 aprile 2020 con il titolo Epidemia-
Salute-Carcere. Ringraziamo la direzio-
ne della rivista per l’autorizzazione].
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