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EDITORIALE 3

ensate a quello che potete fare
e non temete niente;;

Rita Levi-Montalcini

«f % erché i medici sono cosi infelici?»

” Un amico neurologo, al recente Congresso della Societa Italiana di
Neurologia, mi ha ricordato il titolo di questo editoriale del ‘British
Medical Journal’. Poi ho controllato: é stato scritto nel 2001. E vale ancora, a
quanto pare. «Se lavoriamo troppo — mi diceva quel medico —, se non coltivia-
mo le nostre relazioni e la nostra felicita, come riusciremo ad aiutare i nostri
pazienti a riprendersi la vita subito dopo listante in cui hanno una diagnosi?».
Di questo si tratta, sempre, anche quando si incontrano un medico e un gio-
vane cui dire che ha la SM: di un rapporto di un rapporto da persona a perso-
na. Una relazione nella quale il bisogno della persona, che in un momento si vede cambiare la vita, coincide
con il bisogno del professionista che dovrebbe aiutarlo ad affrontare un presente e un futuro che non si era
immaginato.

Tutti e due si confrontano con le proprie domande, con i propri limiti.

Ma entrambi sono protesi alla vita. Tutti e due devono lottare per tenersi stretti i propri desideri.

Ero al Congresso SIN, in quei giorni, perché come AISM abbiamo presentato i risultati di un complesso pro-
getto di ricerca finanziato dal Ministero della Salute per rispondere a un’altra domanda: la riabilitazione ser-
ve? E la nostra risposta & stata «si». Ma serve se la si smette di pensare che la riabilitazione sia «un po’ di
ginnastica». Serve se tutti capiremo che una buona riabilitazione nasce in un piano personalizzato globale
di cura e aiuta a riplasmare il cervello per riparare i danni della malattia, a lavorare, a vivere in autonomia
dentro una societa inclusiva, a stare bene. A essere felici, appunto.

Mentre arriviamo alla fine del 2013, anno reso cupo da una crisi economica che dura dal 2008 e sembra non
finire, me lo domando spesso: «Come facciamo a essere felici, adesso?».

Non ho una risposta che vale per tutti, dico la verita.

Mentre ci penso, senza sapere perché, si riaffaccia un ricordo. Quando ero giovane incontrai a casa dei miei
Rita Levi-Montalcini. Era la scienziata famosa venuta a Genova a presentare le sue ricerche. lo, laureato da
poco e gia volontario di AISM, ero stato felice di girare le diapositive durante la sua conferenza. Ogni incontro
con Lei era uno stimolo che non ha cessato di produrre frutti, anche se Rita ci ha lasciato proprio ’'anno scor-
so di questi tempi.

Per il 2014, in nome di quel seme antico, vorrei un’Associazione che fa tesoro della ricerca scientifica e, anzi,
la stimola con forza a trovare le risposte che ancora mancano.

Un’Associazione che dia spazio e valore ai saggi che ci aiutano a continuare a imparare, ai volontari che per
anni spendono le migliori energie per la causa della SM.

Ma anche un’Associazione che trovi nuovi giovani con la voglia e la capacita di prendersi il futuro e costruirlo.
Giovani che, con o senza SM, scoprano di poter essere felici cosi, spendendosi perché tanti altri, giovani,
adulti e anziani con SM trovino il gusto pieno della propria vita. Liberi tutti di andare oltre.

wa L.m’Iﬁc‘.

Mario Alberto Battaglia
Direttore responsabile
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_delle politiche sulla salute. www.bbc.co.uk

UK, i tagli all’assistenza domiciliare lasciano anziani e disabili allo shando.
Visite troppo brevi, turnover del personale e mancanza di competenze. Sono
questi i problemi evidenziati da una ricerca condotta in Inghilterra sull’assistenza domiciliare che ha
coinvolto 1.440 persone. | risultati mostrano come, nonostante anziani e disabili abbiano fiducia negli
assistenti domiciliari, la maggior parte si senta abbandonata dopo che i tagli al welfare hanno
notevolmente ridotto il tempo che gli assistenti trascorrono insieme a loro. www.theguardian.com

Basta stigmatizzare la depressione. La depressione dovrebbe essere trattata come un priorita a
livello mondiale, mentre in realta — stando ai dati del’Oms - solo una piccola percentuale di
malati ha accesso alle cure di cui avrebbe bisogno. Lo dicono i ricercatori di uno studio condotto
dall’Universita del Queensland che ha analizzato 'impatto della depressione nei diversi Paesi del mondo. “La
depressione & un problema enorme e ha bisogno di pili attenzione”, ha detto Alize Ferrari del team che ha realizzato lo
studio. “Purtroppo c’é ancora stigmatizzazione associata alla salute mentale”. Ecco perché ’Oms ha lanciato un piano
globale sulla salute mentale per sviluppare una maggiore consapevolezza del problema in coloro che si occupano




? intero sistema del welfare & in difficolta percio non c’é

da meravigliarsi se il volontariato, in termini di qualita e

quantita, vada in crisi. Sta succedendo oggi, nella no-
stra Italia, il cui problema principale € la scelta di quale welfare
per il domani. Considerata 'impossibilita a reggere il sistema in-
ventato negli anni 70, consolidato in molti territori italiani, ma
mai entrato a pieno regime, la scelta diventa urgente, per sottrar-
si a un’incertezza veramente deleteria.
E una vecchia storia che ci accompagna da trent’anni: le risorse
sono state sottoposte da sempre alle varie leggi finanziarie che,
dianno in anno, sono state modificate dai governi succedutisi nel
tempo. Spezzettati i finanziamenti in vari capitoli, il sistema non
ha costituito un solido riferimento di riconoscimento di diritti al-
l’assistenza, ma € stato lasciato alla mercé di risorse messe a di-
sposizione sul momento.
Il volontariato sanitario e sociale si & shandato nella precarieta
dei servizi. Ha smesso di essere promotore di risposte ai vecchi e
nuovi problemi; non si é affiancato all’organizzazione dei servizi;
ha subito interruzioni, tagli, riprese non programmate. E diventa-
to ancor pill precario, meno professionale, meno orientato a ri-
sposte di tutela delle fasce deboli della popolazione.
Un secondo elemento, tutto interno al mondo del volontariato, ha
stravolto molto spesso la sua natura e i suoi scopi nobili: & cre-
sciuta a dismisura una zona grigia che ha confuso i confini della
gratuita, con quelli del lavoro precario.
Chi e inricerca di occupazione tenta, come primo approccio, di ac-
costarsi a mondi nei quali domani potra trovare occupazione. Far-

si conoscere e apprezzare, nella
mente di molti, fa intraprendere un
periodo di gratuita che nel futuro
portera frutto. Non bisogna mera-
vigliarsi d’altronde di questa pras-
si, standardizzata in alcuni settori
da veri e proprie leggi: si pensi agli
stage o alle frequentazioni obbli-
gatorie in ambiti per la cui profes-
sionalita esiste un periodo anche
lungo di presenza.

Occorre dire perd che non € il mon-
do del volontariato a essere cam-
biato, quanto piuttosto sono cam-
biati i mondi presso i quali le per-
sone offrono risorse e tempo gra-
tuitamente.

Nel momento di crisi tutto diventa
fluido e ‘liquido’: idealita, certez-
ze, collocazioni, prospettive.

L’ALTRO EDITORIALE 5

Vinicio Albanesi, & parroco
dell’abbazia di San Marco a Fermo

e presidente di Redattore Sociale Srl,
la societa editrice dell’agenzia di
stampa. Dal 1971 fa parte della
Comunita di Capodarco che presiede
dagli anni Novanta. Tra i fondatori
del Coordinamento delle comunita
di accoglienza (Cnca), ne é stato
responsabile nazionale tra il 1990

e il 2001. Insegna diritto canonico
allIstituto teologico marchigiano

ed é presidente dell’Inrca (Istituto
nazionale di ricovero e cura per
anziani). Collabora con varie riviste
e ha scritto 9 libri. Il suo blog si
chiama ‘Linquieto’.

A quanti hanno possibilita di esercitare un volontariato gratuito e
genuino spetta il compito urgente, anche per ’esperienza acqui-
sita, di attivarsi perché i diritti delle persone con disabilita diven-
tino tali: magari ripensati, magari con scelte diverse di priorita.
Non si puo vivere nell’incertezza totale, con lo spauracchio di un
declino irreversibile che il tempo e la crisi indicheranno.

Vinicio Albanesi

€he New QJork Times

Expect the World®

USA, gli amanti dell’arte disabili sono benvenuti. Visite guidate nella lingua dei segni per persone
sorde, stazioni multisensoriali per permettere anche agli ospiti con disabilita di ‘visitare’ le mostre
attraverso profumo, tatto, suono e immagini verbali, stampe in 3D che riproduono le opere e
consentono di esplorare gli elementi sensoriali degli oggetti anche alle persone con Alzheimer o programmi che danno la possibilita
alle famiglie con bambini autistici e disabilita cognitive di arrivare prima dell’apertura e ricevere il materiale in anticipo in modo da
familiarizzare con Uedificio e le mostre. ‘La tecnologia € in continua evoluzione e i musei la stanno sfruttando’, ha detto Larry Goldberg,
direttore del Centro Nazionale per i Media Accessibili di Boston. www.nytimes.com

1L Sud Africa celebra il mese della disabilita. Il governo sudafricano incoraggia i cittadini a celebrare il mese
a”Hfrica della disabilita dal 3 novembre al 3 dicembre. ‘Rompere le barriere, aprire le porte: per una societa inclusiva per
tutti’ & il tema proposto dalle Nazioni Unite. «Celebrare questo mese permette di accrescere la consapevolezza

sulla disabilita e di realizzare la piena partecipazione alla societa da parte delle persone disabili. Celebriamo la vita delle persone
disabili e il contributo che hanno dato al Paese», ha detto Phumla William, CEO di Acting GCIS. www.allafrica.com

RASSEGNA STAMPA —/




scoprila in anteprima sul blog
WWW.GIOVANIOLTRELASM.IT

é é Dopo la gravidanza, due ricadute mi costringono a casa per parecchio.
Quando torno, le reazioni dei colleghi sono diverse, di allontanamento. Finisce
il contratto e io mi fermo per un po’. Mi sento in grado di lavorare ma come
faccio a trovare persone che mi diano fiducia? ??

rrivi a 29 anni ed é tutto normale, un anno dopo ti
% crolla tutto addosso, e devi spiegare anche levi-
/ % denza. Che lavori come prima, che dai tutta te stes-
sa e ti fai in quattro, se necessario. La mia storia inizia 8 anni
fa, con una diagnosi di SM relapsing-remitting. Ho studiato
da ragioniera e la mia strada era entrare in banca. Bene:
un’odissea. Sara forse che & un settore poco accogliente, per
cosi dire? Non lo so. So solo che io ero tutelata dalla legge
68, e non ho mai avuto problemi a spiegare cos’é la SM. Ma
la direttrice del primo istituto dove ero stata assunta per un
anno e mezzo, e pure i colleghi, si. Facevo otto ore di spor-
tello al pubblico, e qualche errore banale capitava. Ma come
a tutti! E invece il commento costante era, «sara colpa della
tua malattia». Poi chiedo un trasferimento, ma le cose non
cambiano. Non ho mai reagito, per la speranza di vedermi
rinnovato il contratto. Cosa che non & avvenuta: dalle Risor-

se Umane, scusanti vaghe e generiche. Trovo il secondo isti-
tuto: contratto per un anno, sempre a fare cassa, tempo pie-
no. Resto incinta, e dopo la gravidanza, due ricadute mi co-
stringono a casa per parecchio. Quando torno, le reazioni dei
colleghi sono diverse, di allontanamento. Prima si faceva
pausa-pranzo insieme? Ora non piu, ed € solo un esempio:
non parliamo degli sguardi circospetti. A fine anno, le Risor-
se Umane mi salutano, pare che il problema sia solo il bud-
get e infatti chiudiamo bene il rapporto. E ora? Mi concentro
sul bimbo, faccio richiesta di disoccupazione, mi fermo per
un po’. Mi sento in grado di lavorare, ma non so se tornero in
banca. Queste esperienze mi hanno tolto energia. lo non vo-
glio nessun regalo, voglio dimostrare cid che sono in grado
di fare. Come faccio ora ad aver di nuovo fiducia, e a trovare
persone che mi diano fiducia?

Elisa
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9 entile Elisa,

/4 questa estate ho fatto una breve vacanza in Scozia.
Ovunque ho visto un numero impressionante di carrozzine in
giro, in gran parte condotte in autonomia dal loro proprieta-
rio, quante non ne vedo qui da noi in un anno intero. E non
mi risulta che da quelle parti le difficolta motorie siano piu
frequenti che altrove. Questo & sicuramente il primo punto:
c’é un cammino di crescita culturale da fare che per molti &
ancora lungo, perché la disabilita € una componente della vi-
ta, tocca o puo toccare in varia misura ciascuno di noi, e tutto
cio che possiamo e dobbiamo fare & contenerne gli effetti e
adattarsi ai limiti che essa impone, con la tecnologia e con
’accoglienza. Forse nel nostro Paese, o almeno per molte
persone, anche una piccola diversita — persino una gravidan-
za - é ancora vista come un fattore di disturbo, anziché come
una ricchezza e, perché no, un investimento interiore per
quando - se e quando - sara il nostro turno. Ma questo cam-
mino é stimolato nel modo piu credibile, anche se costoso,
proprio dalla testimonianza di chi, consapevolmente, affron-
ta le difficolta e le combatte: quindi non si arrenda, c’é biso-
gno anche di lei.

Il secondo punto € il lavoro: & un brutto periodo, la crisi c’é e
la sentono tutti, i giovani forse pil degli altri; le aziende fati-
cano, e tagliano. Credo pero che i diritti che le persone han-
no quando la societa € in crescita debbano essere ricono-
sciuti —almeno, per cosi dire, in proporzione —anche quando
le risorse si riducono e ’economia rallenta: ognuno deve po-
ter continuare a giocare le proprie carte come tutti gli altri.
Gli strumenti, anche se molto imperfetti, ci sono, e sicura-
mente li conosce: € pur vero d’altronde che pit il lavoro é
qualificato, pit cio che conta sono le competenze e il valore
della persona. Quindi, ancora una volta, non si arrenda: va-
lorizzi le sue abilita e si presenti, con fiducia, determinazio-
ne e tanta pazienza, sul mercato del lavoro. Tanti suoi coeta-
nei faticano quanto lei. Se riuscira a stabilire relazioni posi-
tive, orientate al desiderio di fare squadra, incontrera sicura-
mente qualcuno che le sappia apprezzare e sia in grado,
quando necessario, diimmaginare quegli adattamenti ragio-
nevoli che le rendano possibile un lavoro proficuo e soddi-
sfacente per molti anni a venire.

Franco Traversa

Franco Traversa, docente di Medicina del Lavoro all’Universita di Genova, &
Presidente della Sezione Regionale Ligure di SIMLII. Esperto in materia di
mobbing, conosce bene il mondo SM per aver partecipato alla redazione della
Guida AISM su ‘Idoneita alla mansione lavorativa e sclerosi multipla’.
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testo di GIUSEPPE GAZZOLA
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e C’@ una cosa che I’Associazione Italiana Sclerosi
Multipla ha avuto ben chiara fin dall’inizio & che la
sclerosi multipla non € solamente un problema italia-
no. Ma riguarda il mondo intero. E le soluzioni arrivano solo se
si uniscono le risorse, i progetti, le visioni, le capacita innova-
tive di tutti, senza confini. Una prova? AISM nacque ufficial-
mente il 20 marzo 1968. E ad agosto di quello stesso anno era
gia entrata nella Federazione Internazionale delle Associazioni
per la Sclerosi Multipla (IFMSS), creata nel 1967. Il ruolo inter-
nazionale di AISM non rimase solo sulla carta, ma fu subito at-
tivo e, diremmo oggi, proattivo: fu tra i fondatori della Piatta-
forma Europea Sclerosi Multipla per i rapporti con ’'Unione Eu-
ropea, nel 1988 AISM ospito in Italia il Congresso mondiale
della Federazione, ha partecipato o promosso i principali pro-
getti internazionali. Nel 2013 - dopo due anni di lavori prepara-
tori - ’Associazione italiana, insieme alle MS Society di Stati
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Uniti e Regno Unito e
alla Federazione In-
ternazionale della SM
(MSIF), promuove la
nuova ‘International
Progressive MS Al-
liance’. Una sigla,
evidenzia il Presi-
dente FISM e Vice-
presidente  della
stessa MSIF, Mario
Battaglia, «che indi-
ca due stelle polari. Il primo riferimento & nel termine ‘pro-
gressive’. Le forme progressive di sclerosi multipla sono le pit
gravi, colpiscono pid di due milioni di persone nel mondo e
non hanno ancora soluzioni specifiche. Per le forme a ricadute
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e remissioni i progressi sono considerevoli, tanto nella
ricerca quanto nei trattamenti disponibili. Ma per chi
ha forme progressive occorre un salto di qualita. Per
riuscirci & indispensabile, ‘l’alleanza internazionale’.
Bisogna che le persone con SM e le loro associazioni
costruiscano nuove alleanze con i migliori ricercatori,
con le universita, con aziende, enti e istituzioni inter-
nazionali, con le agenzie regolatorie, per mettere la
parola fine sulla SM progressiva e aprire per tanti una
vita libera dall’incertezza del domanis».

| fatti

A ottobre [’Alliance ha pubblicato il primo Bando di ri-
cerca internazionale specificamente dedicato alle for-
me progressive, con un impegno di 1 milione e 125 mila
euro: verranno selezionati 15 progetti di ricerca pilota
della durata massima di 12 mesi con un assegno mas-
simo di 75 mila euro per progetto. Quelli che si dimo-
streranno piu efficaci o promettenti potranno essere finanziati
per la loro realizzazione.

Paola Zaratin, Direttore Ricerca Scientifica FISM, attiva nel Comi-
tato scientifico dell’Alliance che ha promosso la Prima Conferen-
za Internazionale di questa collaborazione internazionale lo scor-
so febbraio a Milano (vedi dossier SM lItalia 2/2013), evidenzia
che «aver lanciato per la prima volta un Bando internazionale
vuol dire che possono rispondere ricercatori di tutto il mondo.
Non solo i ricercatori delle nazioni che hanno fondato ’Alliance,
ma anche ricercatori di ogni altro Paese in cui magari non ci siano
risorse monetarie disponibili ma ottime idee scientifiche».

Due le aree in cui sono richiesti i progetti di ricerca. La prima
si intitola ‘Challenge Awards’. Dove ‘challenge’, in inglese, in-
dica la sfida, 'impresa difficile, il cambiamento che deve an-
cora venire. Al riguardo, Zaratin sottolinea che «questa prima
intende promuovere progetti innovativi su
fenotipi/genotipi e meccanismi fisiopatologici della SM pro-
gressiva per arrivare a una conoscenza solida degli aspetti
della malattia che ancora risultano di difficoltosa comprensio-
ne. Per lo stesso motivo sono richiesti progetti di sviluppo di
nuovi ed esistenti modelli pre-clinici per la malattia progressi-

sezione

AL NOSTRO FIANCO

Paola Zaratin direttore ricerca scientifica FISM

va, basati sulla costruzione del consenso della comunita». Il
Bando punta inoltre a promuovere ricerche che scoprano e va-
lidino nuovi biomarcatori utili per avviare quegli studi che si
definiscono ‘prova di concetto’ attraverso cui individuare pos-
sibili agenti o strategie terapeutiche. «La seconda sezione di
questo Bando — conclude Zaratin — non € meno importante: in-
tende stimolare la realizzazione di studi sulle ‘infrastrutture’
destinate a promuovere e migliorare la condivisione dei dati,
la gestione delle conoscenze e la collaborazione globale tra i
ricercatori. E il momento di sviluppare un innovativo modello
organizzativo e di finanziamento della ricerca globale, che
permetta di creare un valore comune e superare nella realta le
barriere che, da almeno dieci anni, confinano gli sforzi di svi-
luppo di nuove terapie in iniziative isolate che non producono
risultati». | progetti vanno presentati entro il 31 gennaio 2014:
a maggio verranno annunciati i finanziamenti assegnati ed en-
tro luglio prenderanno il via le nuove ricerche. Pochi mesi,
dunque, e poi si comincera, per dirla con lo slogan internazio-
nale, a connettersi (connect) per mettere fine (to end) alla SM
progressiva.

/
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Antonella Moretti Direttore Generale AISM

Dietro le quinte: una strategia chiara
e un lavoro intenso

Un modello organizzativo innovativo, 3 milioni di dollari
stanziati per avviare i lavori dalle associazioni fondatrici e un
orizzonte temporale che arriva al 2022. Il Direttore Generale
AISM, Antonella Moretti, racconta la nascita dell’Alleanza e i
suoi obiettivi

Utilizzare tanti soldi senza costruire modelli efficaci di collabo-
razione internazionale non porterebbe a trovare nessuna cura.
Lo dice Todd B. Sherer sull’autorevole rivista ‘Nature Medicine
(Volume 19, Numero 2, Febbraio 2013) dal titolo

‘Money without collaboration won’t bring cures’.
Del resto, pero, nessuna collaborazione di ricerca
internazionale su una frontiera cosi complessa
come quella della SM progressiva potrebbe na-
scere senza il supporto di ingenti fondi per un
periodo di tempo significativo. Ne abbiamo par-
lato con Antonella Moretti, Direttore Generale
AISM e membro del Comitato Esecutivo dell’In-
ternational Multiple Progressive Alliance.

b

Quante ‘gambe’ deve avere l’alleanza internazionale per arri-
vare alla meta?

«Per attuare un progetto cosi complesso ci si € dovuti dotare
anche di un modello organizzativo completamente innovativo,
mai adottato nel mondo della sclerosi multipla. Anzitutto & sta-
to costituito un Comitato esecutivo (Executive Committee) co-
me organo di governo globale del progetto, al cui interno sono
presenti i rappresentanti delle Associazioni SM di Italia, USA,
Regno Unito e della Federazione internazionale. Sono inoltre
stati creati un Comitato scientifico internazionale e una struttu-
ra operativa che a livello internazionale si prenda cura di tutti
gli aspetti amministrativi e gestionali del progetto di ricerca

scientifica, della comunicazione e della raccolta fondi».
Da dove arriveranno i fondi necessari?
«In questa prima fase ciascuna delle associazioni fondatrici ha
gia messo a disposizione un milione di dollari, per un totale di
3 milioni di dollari. Una cifra che dovra ulteriormente aumenta-
re. Questi contributi hanno permesso di finanziare il primo Ban-
do diricerca e le attivita di questa prima fase. Il progetto € stato
poi discusso e condiviso nelle occasioni di incontro delle Asso-
ciazioni SM del mondo all’interno della Federazione Internazio-
nale SM, il cui Comitato direttivo ha fortemente sostenuto lini-
ziativa. Per questo all’impegno delle Associazioni fondatrici si &
aggiunto subito quello dell’Associazione danese, con un contri-
buto di 500 mila euro. L’associazione spagnola ha messo a
punto un progetto di raccolta fondi ad hoc. Ogni associazione
sara libera di scegliere come contribuire in base alle proprie ca-
pacita organizzative e di raccolta fondi».
Bastera?
«Ovviamente no. Si sapeva fin dall’inizio che sarebbe stata
necessaria una grande capacita innovativa anche nell’ambito
della raccolta fondi. Dunque, questo € il primo progetto in cui
viene realizzata in concreto una strategia di fundraising inter-
nazionale messa a punto nel 2012 all’interno della MSIF. Si
prevede di sviluppare un piano di raccolta fondi internaziona-
le che vada al di la dei contributi diretti da parte delle asso-
ciazioni SM».
Cosa significa?
«Vuol dire che si prevede di contattare possibili so-
stenitori come ‘grandi donatori’ privati, enti, fonda-
zioni, aziende, istituzioni che, a prescindere da dove
abbiano la sede, lavorano o sostengono principal-
mente progetti con valenza internazionale. Per que-
sto e stato creato all’interno dell’Alliance un gruppo
di lavoro dedicato sia alla raccolta fondi che alla co-
municazione del progetto. A oggi comprende i Re-
sponsabili della Raccolta Fondi delle associazioni fon-
datrici e del’MSIF. Ed & possibile che nel percorso
emergano partner interessati a collaborare nel soste-
nere specifiche parti del programma scientifico che possano ri-
sultare di comune interesse».
Oltre all’orizzonte spaziale ne serve uno temporale: quanto de-
ve durare UAlliance per arrivare al suo obiettivo?
«Questo & un vero e proprio Progetto speciale che AISM ag-
giunge a quello sulle staminali iniziato pionieristicamente al-
Uinizio degli anni 2000. Nel caso delle staminali, ci sono voluti
dieci anni per avviare una trial clinico con le mesenchimali
sull’uomo. Il programma scientifico dell’Alliance & ancora pil
impegnativo. Per questo arriva fino al 2022. Sara dura, ma cer-
tamente arriveremo all’obiettivo di assicurare a 2 milioni di per-
sone nel mondo le cure che ancora non hanno». smitalia



INTERVISTA

«IN UN MONDO IN CUI TUTT! Sl FANNO GLl AFFARI LORO C! PIACE

PARTECIPARE AUNA &

LO DICONO | COMICI MASSIMO OLCESE E ADOLFO MARGIOTTA

testo di GIUSEPPE GAZZOLA

ne.—.—.—ss

% aco: «Driiint»

= (hico: «Ciao, Paco!»

Paco: «Ciao, Chico!»

Chlco «Ti piace la mia casa?»

Paco: «Now.

Chico: «Neanche a me».

Paco: «Perché mi hai fatto venire?»

Chico: «Siediti Paco, devo confidarti un segreto...». Fine della puntata.
Questa parodia delle telenovelas, andata in onda nel 1992 su Rai
3, & stata probabilmente il primo grande successo di Massimo Ol-
cese e Adolfo Margiotta, i due attori comici che quest’anno hanno
prestato il proprio volto allo spot della «Mela di AISM».

Ed e proprio dal «segreto» di Chiquito e Paquito che siamo partiti
per conoscerli un po’ pitl da vicino. Per scoprire che ‘dal vivo’ sono
come sul set. Improvvisano mentre sembra che interpretino un co-
pione scritto con cura. Giocano e nello stesso momento fanno sul
serio. Raggiungono la pancia e la mente, mettono in moto emozio-
ni spontanee e pensieri complessi.

Qual é il vostro segreto? Ne avete uno mai confidato?
Margiotta: «Evidentemente segreti ne ho, perd non me li sono an-

cora svelati. Questo posso confermartelo senza segretezza. Li co-
nosco ma non li so, alcuni sono dolorosi da affrontare. Ci vorrebbe
un gran coraggio per riuscirci. Eppure sono un tipo mediamente
coraggioso, quando non ho paura».

A proposito di fatica ad affrontare i propri segreti dolorosi, ascolta-
te la recensione di un libro: “L’inadeguatezza del vivere con gli al-
tri, i conflitti interiori mai completamente sedati lentamente lo con-
sumano. Come una nube accecante, la follia cala sui suoi occhi.
Non serve combatterla, ma imparare a respirarla...”. Che ne dite?
M: «E il mio libro: ‘Ho scoperto di essere pazzo'. E la storia di una
persona che viene aggredita dalla propria follia. L'unico modo per
uscirne & avere coscienza della propria malattia, cercare di capire
cosa si € rotto. Come quelli che dopo la guerra, ritornano e iniziano
una vita diversa. Con pill coscienza, pitl capaci di godersi il buono
delle giornate».

Doveste cantare un inno per la parte buona della vita, quale sce-
gliereste?

M: «Anni fa un monsignore importante venne a vedere un nostro
spettacolo, al Teatro della Tosse di Genova. Ci disse proprio che
una nostra canzone era un vero inno alla vita, un capolavoro».

11




12

Cantatelo un po’...
Olcese: «Siamo due spermatozoi... Lui voleva diventare terribile e
cattivo e invece & morto in un preservativo».

E lo chiamereste capolavoro?

0: «Abbiamo tutti voglia di vivere e tutti meritiamo la nostra chan-
ce. Nessuno ha voglia di essere buttato via, ognuno ha il diritto di
diventare il capolavoro che potrebbe essere».

M: «Comunque ci hanno detto che quando cantammo questa can-
zone in TV con Adriano Celentano, durante la trasmissione ‘Fran-
camente me ne infischio’, Papa Wojtyla in persona vide e apprez-
z0. Rise di gusto. E lui se ne intendeva di attori. O no?».

Ma voi cosa volevate veramente diventare, quando eravate piccoli
come quegli spermatozoi?

0: «Me lo chiedo spesso. Trovare il proprio compito € il senso
dell’esistenza. E c’é sempre una differenza tra le potenzialita che
si hanno e la realta di cio che si diventa. Contrariamente ai tanti
che dicono di non avere rimpianti, io cambierei tutto. Ho sempre
limpressione di avere potenzialita ancora inespresse».

M: «lo una cosa per caso l'avevo capita. Ho studiato in un collegio
ad Assisi, coi francescani. Mi avevano portato in una stanza enor-
me, piena di strumenti musicali, proponendomi di sceglierne uno
da suonare. A istinto, presi in mano una tromba. Perd, quando
tempo dopo tornai in quella stanza mi avevano trombato la trom-
ba. Chi ’ha fatto, in qualche modo mi ha creato un destino. Forse
sarei morto di trombosi. Sono rimasto con quella domanda: ‘Sara
mica quello il mio destino?’».

Quale, perdere una tromba o avere una trombosi?
M: «No, voglio rispondere seriamente. Avrei voluto fare il ricercato-

re medico. Avrei voluto studiare per risolvere non solo uno, ma tutti
i mali. Mi prenderai per matto, vero? In ogni caso, a mio avviso, im-
parare a convivere con il male € la chiave per trovarne la soluzione».

“Ho inventato il cellulare... disse I"'uomo della preistoria al suo
amico. Cosi, se tua moglie ti cerca, ti puo trovare anche da lonta-
no”. E un altro vostro sketch, rivisto di recente in TV. Qual é l’in-
venzione dei nostri giorni di cui non potreste fare a meno?

0: «Non c’é un’invenzione dei nostri giorni di cui non si potrebbe fare
ameno. Stiamo sul cellulare. Mentre ci si trova insieme, ¢’é chi gioca,
chi telefona, chi va su Facebook... Nessuno sta li con nessuno. Cosi
il cellulare finisce per accrescere uno dei grandi mali dei nostri tem-
pi, incapacita di essere completamente nel posto in cui siamo».
M: «lo una cosa di cui non posso fare a meno & la donna. Con una
donna riesco a parlare di argomenti che con gli uomini sembra im-
possibile affrontare. Profondi. Farei fatica a fare a meno della don-
na, anche se sono riuscito... a essere casto per quasi tre anni».

0: