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			Introduzione


			Facendo riferimento alla Pandemia Covid 19 e alla metamorfosi da questa attuata nel contesto globale e locale a livello giuridico, economico, politico, medico-scientifico, psicologico, il lavoro focalizzerà l’attenzione in primo luogo sul fatto che l’evento pandemico ha evidenziato a livello globale e locale la necessità di riconoscere la priorità del diritto alla salute per tutti e al contempo ha messo in luce il fatto che il suddetto diritto deve essere equilibrato con il dovere di mantenere la salute per ciascun individuo e per la collettività. 


			Ne consegue che si cercherà di porre il focus sulla urgenza da parte di tutti di assumere le proprie responsabilità e al contempo sulla necessità di rendersi conto che ad ogni diritto corrisponde sempre anche un dovere, al fine di evitare comportamenti irrazionali e atteggiamenti di negazionismo, forieri di nuove ondate di contagio e al fine di rispettare le direttive di un global player quale l’OMS. 


			Inoltre assumerà al contempo pari rilevanza fare il punto sugli attori che nel corso della pandemia hanno operato e continuano ad operare in nome della solidarietà, facendo riferimento ad Associazioni di volontariato (in primis la Croce Rossa), per supportare le persone fragili e vulnerabili e per portare aiuto sia alle vittime di disuguaglianze sociali sia a una medicina del territorio debole e depotenziata e a un altrettanto debole raccordo ospedale-territorio in quanto la Pandemia ha evidenziato ancora di più una carenza di collaborazione tra medicina del territorio e medicina ospedaliera e sarebbe pertanto auspicabile trovare nuove soluzioni per le suddette problematiche in merito a prevenzione e al contempo un cambiamento strutturale, culturale e formativo nel contesto sanitario. 


		


	

		

			1. Metamorfosi e nuovi equilibri 
causati dalla Pandemia


			1.1 Quali le direttive dell’Oms e i comportamenti irrazionali e antitetici tra scienza e politica? 


			Il trauma della pandemia Covid 19 ha messo a dura prova una società globalizzata in cui i fenomeni risultano interdipendenti e si ripercuotono in ogni luogo del pianeta1 e al contempo glocalizzata in cui il globale e il locale sono da vedersi come due aspetti della stessa medaglia, dialetticamente compresenti, tenendo presente che la glocalizzazione implica una diversa dimensione spaziale in quanto il vicino e il lontano coesistono [Cipolla, Baccarini 2012]2 con una decrescente mediazione degli stati nazionali, i quali, nel momento in cui palesano il loro intervento, al più reagiscono in modo più o meno efficace a orientamenti che si originano o che provengono da organizzazioni sopranazionali (UE, ONU, WTO, WPO, etc) o multinazionali (Standard e Poor, etc). 


			Si evince in Bauman3[2008: 4]: «la globalizzazione divide tanto quanto unisce; divide mentre unisce, e le cause della divisione sono le stesse che, dall’altro lato, promuovono l’uniformità del globo. In parallelo al processo emergente di una scala planetaria per l’economia, la finanza, il commercio e l’informazione, viene messo in moto un altro processo, che impone dei vincoli spaziali, quello che chiamiamo localizzazione» e si precisa poi che la stretta interconnessione dei due processi fa sì che si differenzino in maniera drastica le condizioni di vita delle popolazioni. 


			All’interno della suddetta società globalizzata e glocalizzata in cui il cittadino si avvale della propria competenza al fine di decodificare gli scenari cosmopoliti [Beck 2006]4che gli si prospettano e al fine di poter agire in modo strategico per tutelare la propria salute e il proprio lavoro, la pandemia Covid 19 ha sconvolto gli equilibri esistenti nel contesto giuridico, economico e politico, medico scientifico e ha scatenato a livello psicologico e sociale reazioni di incertezza, rabbia, aggressività, paura e panico. 


			Per quanto concerne la metamorfosi messa in atto dalla suddetta pandemia, si è reso necessario, ad esempio, rinunciare per un lungo periodo al lavoro, ad una regolare frequenza scolastica, sostituita dalla D. A. D (didattica a distanza), rinunciare ad una parte di libertà, facendo ricorso ad un forte senso di responsabilità, essendo il fine prioritario la tutela della salute di tutti. 


			Ne consegue che, pur essendo il diritto alla salute un fondamentale diritto dell’individuo, come sancito dall’articolo 325della Costituzione italiana, questo incontra un limite nel diritto alla salute dell’altro, così è stato doveroso adottare comportamenti rispettosi dei diritti altrui, al fine di evitare e limitare le fonti di contagio. 


			Come precisa Cassese [2020]6: «nella realtà diritti e doveri sono spesso inestricabili. Ad esempio, se c’è un diritto alla salute, c’è anche un dovere di sottostare a limiti nell’interesse della collettività» [Cassese 2020: 253] e ribadisce che spesso: «si sono anteposti i diritti ai doveri, i diritti sono stati concepiti come illimitati, si sono spesso dimenticati i doveri e solo in pochi casi essi sono divenuti responsabilità» [ibidem]. 


			Facendo poi riferimento alla triade: individuo-società-stato, Cassese puntualizza che esistono diritti individuali e doveri di solidarietà dell’individuo e al contempo “compiti statali di rimuovere ostacoli alla partecipazione delle persone all’organizzazione del Paese” e durante la pandemia Covid 19 è stato indubbiamente posto all’attenzione di tutti il fatto che la sintonia tra questi tre elementi risulta essere di estrema rilevanza come è risultato essere di grande importanza il far diventare “responsabilità” il rispetto dei propri doveri. 


			Parimenti, tenendo conto del diritto al lavoro, anche se la Costituzione Italiana nell’articolo 1 recita che “l’Italia è una Repubblica democratica fondata sul lavoro” e l’articolo 4 afferma che “la Repubblica riconosce a tutti i cittadini il diritto al lavoro e promuove le condizioni che rendano effettivo questo diritto”, l’evento pandemico ha evidenziato che il suddetto diritto incontra dei limiti nella possibilità di lavorare, tenendo conto della salute altrui. 


			Da quanto sopra emerge che il suddetto evento ha messo in luce la necessità di ricostruire nuovi valori e in primis la necessità di assumere un forte senso di responsabilità da parte di tutti. 


			Anche nel contesto politico la pandemia ha evidenziato i limiti dei grandi processi di globalizzazione economici, finanziari che hanno indebolito la politica, rendendo pertanto evidente la necessità di una ricostruzione della stessa, sulla base di un’etica weberiana della responsabilità in cui assume particolare rilievo la responsabilità globale, il sapere rendere ragione del fine cui tende la propria azione e quindi, rifacendosi ancora a Max Weber7, il saper prospettare una politica intesa come professione nel senso di piena responsabilità e dedizione alla professione, una politica che sia competente e sia consapevole del diritto degli individui alla salute e non privilegi, come purtroppo è successo nei periodi di lockdown, interessi economici, causando in tal modo gravi conseguenze e diffusione del contagio. 


			Parimenti la suddetta pandemia ha posto all’attenzione di tutti notevoli contraddizioni e anche in questo caso il concetto di responsabilità non sempre ha rappresentato il punto di incontro tra scienza e politica e tra scienza ed economia, al fine di mettere in atto un unico e chiaro obiettivo: il diritto di tutti i cittadini alla salute, salute intesa come stato di benessere fisico, psichico e sociale, secondo i dettami dell’OMS. 


			Per quanto riguarda l’OMS (Organizzazione Mondiale della Sanità) seguendo l’iter della pandemia, la suddetta Organizzazione Mondiale della Sanità, l’11 febbraio 2020 ha reso noto che la malattia respiratoria causata dal 2019-n COV è stata denominata COVID 19 (Corona Virus Disease)8. 


			Già il 30 gennaio 2020, dopo la Seconda Riunione del Comitato di Sicurezza, il Direttore Generale dell’OMS ha proclamato il focolaio internazionale di Covid 19 “un’emergenza9di sanità pubblica di importanza internazionale” (Public Health Emergency of International Concern- PHEIC) come stabilito nel Regolamento Sanitario Internazionale (International Health Regulations, IHR 2005)10. 


			Si deve precisare che la dichiarazione di Pheic comporta per l’OMS fornire raccomandazioni e misure temporanee che non sono vincolanti per i Paesi, ma che sono significative sia dal punto di vista pratico che procedurale, relativamente, ad esempio, all’adozione di misure atte a fermare il contagio quali la quarantena. 


			In riferimento poi al 3 febbraio 2020, nella suddetta giornata l’OMS ha prefissato per gli stati membri piani di azione (Strategic Preparedness and Response Plan) contenenti le misure di salute pubblica finalizzate ad affrontare l’emergenza sanitaria. 


			In seguito poi, l’11 marzo 2020 il Direttore Generale dell’Oms ha reso noto che il focolaio internazionale di infezione da nuovo Corona Virus Sars COV2 poteva essere considerato una Pandemia, sottolineando comunque che questa poteva essere controllata. 


			Il 12 marzo infine, dopo aver dichiarato la situazione di Pandemia, l’Oms ha chiesto ai paesi di adottare una strategia su quattro fronti: 1) prepararsi ed essere pronti ad affrontare l’evento pandemico e in particolare preparare la popolazione e le strutture sanitarie; 2) individuare, prevenire, curare in quanto è risultata necessaria una forte sorveglianza per testare ogni caso e spezzare la catena di trasmissione; 3) ridurre ed eliminare la trasmissione del virus al fine di salvare il maggior numero possibile di vite umane; 4) innovare e migliorare in quanto, trattandosi di un nuovo virus, si è reso necessario trovare nuovi modi per prevenire l’infezione e salvare vite umane. 


			L’OMS ha quindi predisposto una serie di guide tecnico-operative, pubblicazioni e strumenti a disposizione degli stati (in continuo aggiornamento). 


			Da quel momento lo tsunami pandemico ha causato innumerevoli decessi nella prima ondata e purtroppo ha continuato anche nelle successive ondate a mietere vittime, bloccando dal punto di vista economico “i motori della ricchezza” garanti del PIL del pianeta, ad esempio USA, Cina, Europa, rendendo più fragili le reti globali lavorative e con queste le imprese e i lavoratori. 


			Come evidenziato sopra, l’OMS ha auspicato l’adozione di misure drastiche e piani di lungo percorso per contrastare la pandemia, così si è fatto ricorso al lockdown e al distanziamento sociale che hanno certo prodotto risultati positivi, ma, quando le misure drastiche sono state ridotte, ad esempio nel periodo estivo e nei mesi successivi, il contagio ha iniziato di nuovo a diffondersi. 


			Purtroppo le direttive di un Global Player quale l’Oms sono state spesso disattese e messe in discussione e si sono evidenziati al contempo comportamenti irrazionali ed antitetici tra scienza e politica che hanno portato in seguito ad un incremento dei contagi a livello globale e locale. 


			Esaminando quindi l’evento pandemico in un’ottica globale e multilevel, si può vedere che, ad esempio in Cina, dove il tutto ha avuto inizio, l’adozione del lockdown e delle misure di distanziamento sociale ha ridotto inizialmente di circa il 60% la trasmissione del contagio, purtroppo l’allentamento delle misure restrittive ha fatto sì che nei mesi successivi il contagio si sia nuovamente diffuso. 


			Negli Usa si è creato poi un atteggiamento decisamente antitetico tra scienza e politica in quanto la scienza ha parlato attraverso la voce del Dottor Fauci, che ha sempre cercato di spiegare la pericolosità del virus e che è stato regolarmente smentito dall’ex presidente Trump, il quale ha sempre negato la suddetta pericolosità “del virus”, nonostante l’evidenza di un continuo incremento dei contagi e dei decessi. 


			Per quanto concerne poi l’inadeguatezza degli interventi da parte della politica al fine di arginare il contagio, anche uno degli stati europei più evoluti quale la Svezia, preso a modello dagli altri stati mondiali per il suo welfare e per il suo investimento in ricerca e innovazione, ha evidenziato una inadeguatezza da parte della politica nell’intervenire e fermare la pandemia. Infatti solo il 6 aprile la Svezia ha riconosciuto il problema pandemico, chiedendo ai cittadini di adottare misure di contenimento. 
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