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Consapevolezza del rischio sismico
e senso di responsabilita collettiva

di DOMENICO PASSARELLI*

e riflessioni di Francesco Ko-
I stner, apparse sull’Altrovoce
- 11 Quotidiano 1'8 febbraio
2026, non lasciano indifferenti per-
ché ripropongono un tema che non
puo essere letto in modo isolato ma
presuppone una re-interpretazione
del fenomeno in una dimensione oli-
stica con approccio integrato e soste-
nibile del territorio. Non possiamo
esimerci dal riflettere sul rapporto
rischieurbanisticae quindi, nel caso
in questione, sul rapporto governo
del territorio e sicurezza dei suoi abi-
tanti. Tale questione va affrontata
attraverso una buona pianificazione
per ridurre drasticamente i danni,
anche in zone ad alta sismicita.

Ritengo che non solo debba esse-
resostenutal’illuminante proposta
avanzata da Kostner di svolgere
ogni 12 febbraio un “Seminario in-
terdisciplinare di studio a pit1 voci”
ma sarebbe auspicabile che si arri-
vasse a tale appuntamento attra-
verso una Consulta permanente
conlacondivisione di Entipubblici,
Associazioni e cittadini nella con-
sapevolezza di affrontare, con la
giusta conoscenza, il fenomeno del
rischio sismico e quindi “responsa-
bilizzarsi” di fronte alle calamita
naturali. Si tratta, a mio avviso, di
ragionare anche e soprattutto in
termini preventivi sugli effetti di-
sastrosi che causano non solo per-
dite di vita ma, nel medio-lungo pe-
riodo, determinano danni spesso
irreversibili sul benessere e la salu-
te dell'individuo.

Vivere in un territorio sismico si-
gnifica convivere con un rischio
naturale che non puo essere evita-
to, ma puo essere conosciuto e af-
frontato. Essere cittadini consape-
voli del rischio sismico non vuol di-
revivere nella paura diun terremo-
to, bensiacquisire leinformazionie
le competenze necessarie per pro-
teggere sé stessi e gli altri. La con-
sapevolezza nasce dalla conoscen-
za del territorio, dalla comprensio-
ne dei comportamenti corretti da
adottare e dall’attenzione alla sicu-
rezza degli edifici in cui si vive e si
lavora.

Un cittadino informato sa che la
prevenzione e fondamentale: cono-
scere il piano di emergenza comu-
nale, partecipare alle esercitazioni
di protezione civile e adottare sem-
plici accorgimenti nella vita quoti-
diana puo fare una grande diffe-
renza in caso di sisma. Anche la
Scuola e le Istituzioni svolgono un
ruolochiavenel diffondere unacul-
tura della prevenzione, aiutando le
persone ariconoscereirischisenza
sottovalutarli. La consapevolezza
del rischio sismico contribuisce
inoltre a rafforzare il senso di re-
sponsabilita collettiva. In situazio-
ni di emergenza, il comportamento
di ciascuno influisce sulla sicurez-
za di tutti.

L’urbanistica ha un ruolo fonda-
mentale nella prevenzione del ri-
schiosismico, soprattuttoattraver-

S0 una pianificazione basata sugli
studi di microzonazione sismica.
Questi strumenti permettono diin-
dividuare le zone pilu esposte agli
effetti del terremoto e di orientare
lescelteinsediative, limitandol’edi-
ficazione nelle aree instabili o im-
ponendo specifiche prescrizioni co-
struttive. Un aspettocriticoriguar-
da il patrimonio edilizio esistente,
in gran parte realizzato prima
dell'introduzione delle normative
antisismiche. Nei centri storici di
Cosenza e dei comuni limitrofi, la
necessita diinterventidirecuperoe
miglioramento sismico e quindi
centrale e deve essere integrata in
piu ampie politiche di rigenerazio-
neurbana.

Il confronto tra rischi naturali e
urbanistica non nasce adesso, anzi,
varie sono state le testimonianze e
gli scritti in cui, prima di affronta-
re un piano o progetto, si teneva
conto delle condizioni fisiche, mor-
fologiche e climatiche del sito nel
quale si sarebbe andati ad operare.
Cisiriferisceaquelladisciplinache
una volta era chiamata “urbanisti-
ca ecologica” e che traeva spunto
dagli antichi scritti di Vitruvio in
epoca romana e dalle riflessioni de-
gli architetti medioevali come Leon

Battista Alberti, fino a giungere ai
periodi della rivoluzione industria-
leele grandi trasformazionidel XX
secolo (Geddes, Munford, Linch,
ete.).

Il rapporto tra urbanistica e ri-
schiosismicodiviene centralenella
gestione del territorio, soprattutto
in Calabria che come noto e caratte-
rizzata da una diffusa sismicita e
da un patrimonio edilizio in gran
parte storico. Una corretta pianifi-
cazione urbanistica deve innanzi-
tuttobasarsi sulla conoscenza delle
caratteristiche geologiche e sismi-
che del territorio. L'urbanistica in-
cide anche sulla forma e sull’orga-
nizzazione della citta. La distribu-
zione degli edifici, la densita abita-
tiva, la presenza di spazi aperti e la
struttura della rete viaria influen-
zano direttamente la gestione
dell’emergenza in caso di sisma.
Citta troppo compatte, con strade
strette e mancanza di aree libere,
rendono piu difficili le operazioni
di soccorso e aumentano il rischio
per la popolazione. Al contrario,
una pianificazione attenta puo ga-
rantireviedifugaadeguate, areedi
raccolta sicure e una maggiore re-
silienza urbana.

In conclusione, I'urbanistica e il

Un sismografo

rischio sismico sono strettamente
legati: una pianificazione consape-
vole e basata sulla conoscenza del
territorio puo ridurre in modo si-
gnificativo i danni causati dai ter-
remoti.

L’obiettivo non & evitare il sisma,
evento naturale inevitabile, ma co-
struire e organizzare citta piti sicu-
re, capaci di resistere agli shock e
di garantire la tutela della vita
umana e del patrimonio costruito.

La microzonazione sismica e il
Piano Urbanistico Comunale (in

Calabria Piano Strutturale Comu-
nale) sono strettamente collegati,
poiché entrambi concorrono alla
gestione e alla sicurezza del territo-
rio. Pertanto in vista del redigendo
PSC (ma sarebbe auspicabile parla-
re di PSA (Piano Strutturale Asso-
ciato) tra i comuni contermini la
cittd capoluogo) diventa irrinun-
ciabile tenere conto del rischio si-
smico unitamente ad altri rischi
naturali.
*Urbanista
Presidente INU Calabria

Occorre un NUOVO sistema per guarire
la sanita pubblica in Italia

di SALVATORE BELCASTRO*

ogni giorno episodi di malasanita, piu

o meno evidenti, intanto, discutiamo
di nuovi ospedali, di policlinici universitari
da edificare, di rivendicazioni campanilisti-
che di strutture locali e/o provinciali, di
grande emigrazione sanitaria passiva. Nes-
suno, pero, parla di qualita dell’assistenza, e
chi potrebbe farlo, viene ignorato. Nel recen-
te incontro “Discute la citta”, organizzato
dalla consigliera comunale di Cosenza Bian-
ca Rende, che ha avuto il coraggio di affron-
tare il problema, & stato detto che 600 mila
calabresi hannorinunciatoacurarsi. E circa
il 30% della popolazione residente in Cala-
bria. Si dice ancora che il 72% ha scelto le
prestazioni della sanita privata. Sono dati
molto importanti e allarmanti e bisognereb-
be analizzarne in dettaglio i motivi. Ma la sa-
nita € malata in tutta I'Italia. La cattiva assi-
stenza avviene non solo in Calabria, ma
ovundque.

Ovviamente, il calo della qualita delle pre-
stazioni e pitu sentito nelle regioni dove il li-
vello dello standard di partenza era piu bas-
so, come nelle regioni del sud, mentre, nelle
regioni del nord dell’Italia, che partivano da
uno standard pitu elevato, € meno avvertito;
ma solo apparentemente, perché in gran par-
te compensato dalle strutture private, in gra-
do di selezionare i migliori operatori e pagar-
li meglio, in cambio di una migliore qualita.
11 calo di qualita, tuttavia, € nazionale, so-

L a sanitd pubblica € malata. Leggiamo

prattutto negli ospedali pubblici, com’e na-
zionale la corsa verso le strutture private. La
politica liberista attuale le preferisce e convo-
glia le risorse prevalentemente verso di esse.

Intanto, suun altro fronte, quello dei medi-
cidifamiglia, ognuno puo constatare un pro-
fondo scollamento esistente tra essi e la gen-
te. I Pronto Soccorso sono affollati perché nel
territorio i medici non assistono, e quasi in
tutti gli utenti serpeggia malcontento, se
non diventa addirittura contestazione. La
classe medica s’e chiusa a riccio di fronte alle
accuse continue di allontanamento dal dove-
re di assistenza. La casta s’ chiusa.

E una constatazione molto grave, che de-
nuncia come nei piani di questo governo non
cisianoprogetti di migliorarel’assistenza sa-
nitaria, infatti essonon dispone investimenti
per potenziare gli organici, migliorare le
condizioni economiche che in Italia sono le
peggiori d’Europa. I nostri giovani medici
vanno a lavorare all’estero, dove guadagna-
no moltodipiti. Vengono, invece, prevalente-
mente potenziate le strutture private con fi-
nanziamenti pubblici a danno di quelle pub-
bliche. Ormai, le notizie certe di malasanita
provocano poco scandalo negli attuali ammi-
nistratori. “Muore al parto...” “Il medico non
risponde alle chiamate...” “Il Pronto Soccor-
so non ha medici o ambulanze disponibili per
accompagnare il paziente e il poveretto muo-
re...” ecc. Potrei elencare tantissimi casiregi-
strati quasi ogni giorno, o menzionare quelli

che non raggiungonoil livello della cronaca.
Al convegno citato sopra era presente anche
la vedova di Serafino Congi, deceduto per ne-
gazione di assistenza d’emergenza a San Gio-
vanni in Fiore. Addirittura, molti episodi
non raggiungono la soglia della notizia, e
scandalizzano solo gli addettiailavori che co-
noscono la realta, spaventano la gente, ma
non gli amministratori. Anzi, per assurdo, a
certi amministratori fanno comodo le grandi
notizie di malasanita perché cosi giustifica-
no piu facilmente gli investimenti verso le
strutture private. Allora la sinistra deve pro-
porre un nuovo progetto, un nuovo sistema
di sanita che parta dalla cura e assistenza ve-
ra nel territorio e arrivare alla valutazione
della qualitd da parte di un’authority. Oserei
dire che occorre un sistema di sanita “pesata”
da un’authority ad hoc. Quale authority? Bi-
sogna inventarla? No.

Esiste un sistema certo, che sibasa sulla sa-
nitd “pesata” detto di “medicina dell’eviden-
za”, nato in America, dove la Sanita & ancora
buona, “Evidence-Basede-Medicine”, che
mette a confronto le prestazioni sulla base di
uno schema statistico nato nelle migliori
strutture nazionali e internazionali, e diven-
ta lo schema di riferimento per tutte le pre-
stazioni. Bisognerebbe imporlo nelle scuole
di Medicina in Italia. In conclusione, occorre
un nuovo sistema per guarire la sanita mala-
ta.

*Chirurgo, ex Docente UniFe
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