


CHE COS’È? 

Noi studenti della classe III 
del plesso di Montaquila, 
abbiamo svolto, con diversi 
insegnanti, alcune attività 
riguardanti la salute e il 
benessere di ogni cittadino. 
Ci siamo suddivisi in gruppi 
e ognuno di essi ha raccolto 
gli elaborati in una 
presentazione multimediale. 
Questo è il nostro power-
point.



ITALIANO
Con la professoressa di italiano, abbiamo
precisato il concetto di salute.
Essa è uno stato di completo benessere psichico,
fisico e sociale dell’uomo dinamicamente
integrato nel suo ambiente naturale e sociale e
non la sola assenza di malattia. Ma anche essere
sani significa essere in salute, infatti forza e
robustezza servono per far fronte allo stress, alla
fatica e alle malattie.
LA SALUTE È UN DIRITTO E UN DOVERE DI
TUTTI: ogni persona ha il diritto di usufruire dei
mezzi più idonei per conservare la salute e per
migliorarla. Allo stesso tempo ogni individuo
deve possedere e adottare uno stile di vita sano,
ed in particolare deve conoscere le principali
norme igieniche, le strategie di prevenzione e
seguire accuratamente le prescrizioni di cura.
L’articolo 32 della nostra Costituzione tutela la
salute come diritto fondamentale.
Esso afferma: “La Repubblica tutela la salute
come fondamentale diritto dell’individuo e
interesse della collettività, e garantisce cure
gratuite agli indigenti. Nessuno può essere
obbligato ad un determinato trattamento
sanitario se non per disposizione di legge. La
legge non può in nessun caso violare i limiti
imposti dal rispetto della persona umana”.



ITALIANO

In seguito, abbiamo 
dovuto rispondere 
ad alcune domande 
presenti sulle 
schede qui a fianco 
e formulare un 
messaggio da 
mandare agli 
adolescenti (il 
compito di realtà). 
Nelle slide 
successive ci sono i 
nostri elaborati.
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GEOGRAFIA

Con la professoressa di geografia abbiamo
visionato un power-point per scoprire come i
Paesi asiatici hanno affrontato l’emergenza da
Coronavirus. Alla fine ci siamo posti una
domanda: «È stato rispettato l’articolo numero
3 della Dichiarazione Universale dei diritti
umani?». Vediamo insieme.



COS’È IL COVID 

Il 12 gennaio 2020 l'Organizzazione mondiale della sanità 
(OMS) ha confermato che un nuovo virus (chiamato 
Coronavirus) era la causa di un’infezione polmonare che aveva 
colpito diversi abitanti della città di Wuhan, nella provincia 
cinese dell'Hubei. Il caso era stato portato all'attenzione 
dell'OMS il 31 dicembre 2019.



GESTIONE DELLA 
PANDEMIA NELL’ASIA 

DELL’EST

In Asia la pandemia è stata gestita autonomamente da
ogni diverso stato, che ha implementato con modi e
tempi diversi alcune misure di prevenzione che sono
comunque, nella maggior parte dei casi, comuni, come la
restrizione dei viaggi, la cancellazione dei voli sia interni
che internazionali, la cancellazione di eventi e
manifestazioni pubbliche e la chiusura di scuole e
frontiere. Tra i primi ad adottare tali misure c'è stato
Hong Kong, una regione amministrativa speciale della
Cina. Il suo governo ha chiesto, sin dal 2 gennaio, a chi
fosse da breve tempo rientrato da Wuhan, di
comunicarlo alle autorità sanitarie. Ha dichiarato poi, dal
4 gennaio, di aver aumentato il livello di allerta nei
confronti dell'epidemia in quanto erano stati comunicati
8 casi sospetti, i quali in seguito sono tutti risultati
negativi.



GESTIONE DELLA 
PANDEMIA NELL’ASIA DEL 
CENTRO
È indubbio che molti paesi asiatici in cui il COVID-19 si è diffuso
più tardi, abbiano mitigato l'impatto dell'epidemia adottando
misure già prese dai paesi europei e imparando da questi. Così,
ad esempio, il Kirghizistan e gli Stati ad esso confinanti come
Tagikistan, Kazakistan e Uzbekistan avevano bisogno di
prendere alcune misure di sicurezza, come chiudere le
frontiere agli stranieri e limitare o sospendere del tutto le
occasioni di assembramento pubblico, già prima di registrare
casi all'interno dei propri confini.



GESTIONE DELLA 
PANDEMIA NELL’ASIA DEL 
SUD
L’'India ha una popolazione di oltre un miliardo e 400
milioni di persone e infrastrutture ritenute per la
maggior parte inadeguate ad affrontare una simile
catastrofe sanitaria. Ciò nonostante, anche grazie a un
preventivo Lockdown, a fine marzo i casi confermati
erano meno di mille, anche se si teme che un così basso
numero di contagi riportati sia frutto di un numero di
controlli effettuati relativamente bassissimo.



GESTIONE DELLA 
PANDEMIA IN MEDIO-
ORIENTE

Data la guerra civile che imperversa in Siria dal 2011,
le strutture sanitarie del paese erano già al collasso
prima dell'arrivo della COVID-19. Si teme, quindi,
non solo che i numeri che arrivano da quel paese
siano poco rappresentativi della realtà, ma che se
l'epidemia dovesse diffondersi nel paese, potrebbe
tramutarsi in una vera e propria catastrofe. Stessa
cosa si dice per lo Yemen, in cui una guerra civile
infuria dal 2015, guerra che ha portato ad una
carestia e a un'epidemia di colera che durano dal
2016, e dove vige un blocco militare imposto al
paese dall'Arabia Saudita e dai suoi alleati. Anche in
questo caso i dati relativi alla pandemia di COVID-19
che provengono dal paese sono certamente poco
affidabili e una diffusione del virus porterebbe a una
catastrofe ancora peggiore.



È STATO RISPETTATO L’ARTICOLO 3 
DELLA DICHIARAZIONE UNIVERSALE 

DEI DIRITTI DELL’UOMO?

L’articolo 3 della Dichiarazione Universale dei diritti umani
enuncia: «Ogni individuo ha diritto alla vita, alla libertà ed
alla sicurezza della propria persona».

Come letto in precedenza, possiamo capire che la gestione
della pandemia varia in ogni parte dell’Asia.

Nell’oriente e nel centro asiatico si può dire che l’articolo 3
sia stato rispettato, in quanto si è provveduto ad applicare
tutte le restrizioni possibili, bloccando i viaggi aerei,
cancellando gli eventi pubblici e chiudendo le scuole.

In India le cose cambiano. Infatti le infrastrutture non sono
adeguate e la salute delle persone è messa in pericolo.

Infine, in Medio Oriente la situazione è completamente
diversa, in quanto le strutture sanitarie sono andate
completamente distrutte a causa delle continue guerre civili.



SCIENZE

Con la professoressa di scienze abbiamo fatto una
ricerca riguardante l’importanza degli studi
epidemiologici in questo delicato periodo e poi
abbiamo trovato le sue relazioni con l’Agenda 2030.
Quest’ultima è un programma predisposto dall’ONU
(Organizzazione delle Nazioni Unite) in cui si trovano
alcuni obiettivi da raggiungere entro la fine di questo
decennio. Il terzo obiettivo riguarda proprio la salute
e il benessere di ogni individuo. A seguire i nostri
elaborati.









LINGUE

Infine, con le professoresse di francese ed inglese, abbiamo scritto alcune regole da seguire in questo periodo

FRANCESE INGLESE

1) Wash your hands frequently for about 20 seconds 
with soap and hot water or use a sanitizer gel.

2) Avoid close contact with people with severe 
respiratory infections.

3) Avoid touching your eyes, nose or mouth with your 
hands.

4) Wear a face covering in enclosed space, like shops 
or public transport.

5) Do not take antiviral drugs or antibiotic without 
medical advice.

6) Clean surfaces with chlorine or alcohol-based 
disinfectants.

7) Pets do not spread the new coronavirus.
8) Keep your distance from others at least 2 m if 

possible.
9) Work from home if you can.
10) Follow national rules on meeting others indoors 

and outside.

1) Il faut mettre le masque.
2) Il faut se lavér les mains.
3) Il faut respecter les 

distances.
4) Il faut lavér les 

superficies.
5) Il ne faut pas réunir 

beaucoup de personnes.
6) Il faut rèster à la maison.
7) Il ne faut pas tenir les 

objects d’autre 
personnes.

8) Il ne faut pas toucher les 
yeux, le nez et la bouche.
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