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     Il sistema sanitario nazionale, equo, 
universale, uguale per tutti, sostenibile, soprat-
tutto gratuito è sotto attacco. Per anni abbiamo 
vissuto fieri di questo primato: tra i sistemi 
sanitari più efficienti, pur con risorse limitate. 
Oggi, dopo anni di tagli, siamo agli sgoccioli. 

Le professioni mediche e sanitarie 
sono attratte dagli stipendi più alti di altri 
stati europei e da contratti e organizzazioni 
del lavoro che ne valorizzano maggiormente 
la professionalità. In Italia resta chi non ha 
alternative, sopraffatto dalla scarsità degli 
organici, quindi super lavoro, aggressioni nei 
pronto soccorso e in corsia, mancanza di 
prospettiva di carriera e di crescita professionale, 
bassi salari. Soprattutto per quanto riguarda la 
professione infermieristica, sia generalista che 
pediatrica, questo cocktail velenoso di condizioni 
professionali sta mettendo a dura prova l’intero 
settore di assistenza sanitaria. La professione 
infermieristica, soprattutto al Nord, sta per-
dendo, anno dopo anno, sempre più la sua 
iniziale carica attrattiva presso i giovani. E 
per colmare i vuoti in organico il ministro 
della Salute propone di importare infermieri 
dall’India. Come dire: spendiamo milioni di 
euro per alta formazione che regaliamo ai 
paesi del Nord Europa e nei nostri ospedali, 
a curare i nostri malati ci mettiamo gli in-
diani. Siamo alla follia. Lo stesso ministro 
Schillaci riconosce poi, come pubblichiamo 
in altre pagine di questo giornale, che il vero 
nodo della nostra sanità sta nella cronica ca-
renza d’infermieri. E non di medici come sen-
tiamo dire sempre più spesso. Anche 
quest’anno abbiamo celebrato con un pub-
blico giuramento l’avvio alla professione di 

oltre seicento giovani. Un evento che risente 
forte questo scenario. Ma, in quanto profes-
sione intellettuale, ritengo comunque giusto 
sottolineare con un evento pubblico questo 
importante momento di passaggio profes-
sionale per tanti giovani colleghi.  

Anche per questo invito le istituzioni 
a riconoscere gli ambiti di azione dei nostri 
professionisti e a valorizzare sempre di più il 
percorso didattico, scientifico e professio-
nale. L’infermieristica non è tecnica ma è 
scienza, e come tutte le scienze fonda il suo 
sapere sul metodo scientifico, sulla ricerca. 
Del resto investire in formazione significa 
avere professionisti preparati e cittadini cu-
rati. Ed è proprio nei confronti dei cittadini 
napoletani che noi vogliamo impegnarci in 
prima persona con questa manifestazione 
pubblica, ricordando che la civiltà di un po-
polo si misura dalla capacità di curare il 
prossimo. Noi infermieri siamo chiamati a 
onorare il giuramento, giorno dopo giorno, 
con il nostro impegno e la nostra professio-
nalità, considerando che  la centralità dell’in-
fermiere nel Sistema sanitario nazionale 
risulta sempre più evidente, nonché indi-
spensabile. E qui desidero richiamare le isti-
tuzioni politiche sanitarie e i direttori 
generali perché valorizzino le competenze 
degli infermieri e degli infermieri pediatrici 
sia negli ambiti clinici che organizzativi, 
negli ospedali e sul territorio.  
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“Il Polo di Scampia irradia pos
Mattarella a Napoli

A Napoli per l’inaugurazione 
dell’Anno Accademico e per 
gli 800 anni delle Federico 

ll, il presidente della Repubblica Ser-
gio Mattarella si è recato anche a 
Scampia, quartiere a nord di Napoli, 
in visita alla nuova Facoltà di 
Scienze infermieristiche. Ad acco-
glierlo un gruppo di manifestanti del 
Comitato Vele ai quali il Capo dello 
Stato ha risposto con un saluto. Il 
capo dello Stato era accompagnato 
dal sindaco Gaetano Manfredi, dal 
governatore della Campania Vin-
cenzo De Luca e dalla ministra 
dell’Università e della Ricerca Anna 
Maria Bernini e dai vertici della Fe-
derico ll. “Voglio ribadire qui il mio 
ringraziamento per questa realizza-
zione e il mio grande apprezzamento 
sottolineando quanto sia importante 
il segnale che viene trasmesso, il 
ruolo che al di là dell’immenso va-
lore sanitario e accademico che rive-
ste questa sede università, avrà come 
irradiazione di positività sociale. Au-
guri per questo polo, quindi, tra l’al-
tro lanciato su percorsi di grande 
innovazione. Grazie per quanto fate 
e per quanto farete”, ha detto il pre-
sidente nel suo intervento.  
Il polo di Scampia - Parole di grande 
apprezzamento, quelle di Sergio 
Mattarella, consapevole della portata 
enorme della rivoluzione che la Fe-
derico II ha avviato portando nel 
quartiere napoletano che continua a 
sopportare il soffocante peso dell’eti-
chetta di Gomorra, il polo delle Pro-
fessioni sanitarie. Per l’occasione 
straordinaria sono stati inaugurati, 
anche gli ambulatori e laboratori av-

Il Capo dello Stato alla nuova Facoltà di Scienze infermieristiche. Inaugurato l’an
gli 800 anni della Federico ll. Andrea Bocelli canta l’Inno di Mameli e ritira la
Gestione delle Politiche e dei Servizi Sociali.

di DARIO DE MARTINO

veniristici. È il futuro che si fa vita attraverso il pas-
sato, dice a sua volta Lorito: fuori, a rendere più so-
lenne il cortile d’ingresso della Facoltà, la grande 
testa in bronzo dell’imperatore che fondò la prima 
università laica d’Europa (realizzata dall’artista na-
poletano Lello Esposito, con cui all’arrivo Mattarella 
si trattiene brevemente) «da oggi guarda con i suoi 
grandi occhi i nostri giovani costruirsi la loro 
strada», dice il Rettore.  
Bagno di folla - Aperta da un anno, la sede universi-
taria delle Professioni sanitarie ha finora funzionato 
nella parte didattica, accogliendo 20 corsi di laurea 
per un migliaio di studenti che con la loro stessa pre-
senza, nel viavai tra l’edificio e la stazione della me-
tropolitana o nelle pause consumate chiacchierando 
nei bar, hanno spezzato l’isolamento di un popolo 

abituato a vivere senza concedersi illusioni, ad ar-
rangiarsi galleggiando, e a volte affondando, nella 
palude dell’illegalità. E quando, dopo la visita alle 
strutture, Mattarella va via, un gruppo di donne attira 
la sua attenzione: «Presidente, Scampia non è solo 
Gomorra». Quello che sta accadendo all’interno del 
complesso universitario, lo capiscono, è importante 
e riguarda anche loro. D’altronde lo aveva spiegato 
subito, il Rettore, accogliendo il Capo dello Stato. 
«Quelle donne hanno ragione, Scampia non è più 
solo Gomorra», dice a sua volta il sindaco di Napoli, 
Gaetano Manfredi, commentando il giro tra i medici 
al lavoro al quarto piano che ha concluso la visita di 
Mattarella: con il Capo dello Stato, il Rettore e il sin-
daco, anche la ministra per l’Università Anna Maria 
Bernini, il presidente della Regione De Luca, asses-



7Dicembre 2023

sitività sociale”
Mattarella a Napoli

nno accademico 2023-2024 e celebrati 
a laurea magistrale Honoris Causa in 

«Solo la cultura costruisce»
Il Capo dello Stato cita Croce:  «La paura distrugge» Poi il richiamo alla questione del caro-
alloggi per i fuorisede: «È di primaria importanza». Un doppio appuntamento per il 
Presidente: prima nella sede storica di corso Umberto, poi nel nuovo complesso di 
Secondigliano. Con due messaggi che il presidente affida alla comunità napoletana. 
Il primo che «la potenza della cultura supera ogni paura». E il secondo in cui chiede 
di fare di più per gli alloggi agli studenti: «Ci era riuscito anche Federico II». 

«La cultura, la ricerca, lo studio, il dialogo oltre le fron-
tiere sono elementi indispensabili senza i quali non pro-
cede uno sviluppo di pace: per questo è di grande 
importanza quanto avviene nelle università. La prolu-
sione ci ha ricordato i tempi in cui nelle nostre città e 
altrove convivevano con serenità e in maniera preziosa 
non solo le grandi religioni monoteiste, ma anche le cul-
ture diverse di tanti ambiti e luoghi, con uno scambio 
reciproco proficuo per tutti», spiega Mattarella. Poi cita 
l’esempio di Scampia: «È importante per quanto ri-
guarda il futuro quanto è stato fatto a Scampia. Questa 
iniziativa, non la sola di questo ateneo, che ha trasfor-
mato un sito di degrado e speculazione in un prezioso 
presidio di servizio sanitario e sociale, è un grande risultato. Ed è un messaggio che infonde 
coraggio per sgominare la paura, una condizione che induce all’indifferenza, quando non 
all’assuefazione, all’illegalità, alla prepotenza, all’emarginazione». In mezzo una citazione 
di Benedetto Croce: «La paura non è forza ma debolezza, distrugge e non costruisce: solo 
la cultura costruisce, per questo è così importante il ruolo delle università». Infine uno 
sprone a fare di più per gli alloggi dei fuori sede. «È una questione di primaria importanza 
e antica: anche Federico II impose prezzi calmierati per gli alloggi per gli studenti. Capisco 
che aveva strumenti più persuasivi per fare questo, ma non c’è dubbio che abbiamo molto 
da apprendere dal passato». 
Gli interventi - Prima di lui, l’inno nazionale cantato da Andrea Bocelli, e poi gli interventi 
del rettore e dei rappresentanti della comunità docente, degli studenti e della ministra Bernini, 
con il governatore De Luca, il sindaco Manfredi, i ministri Bernini e Sangiuliano e il vescovo 
Battaglia in prima fila.  «È il giorno in cui sentiamo il peso dei nostri otto secoli di storia. 
Però è un peso leggero, che ci spinge verso il futuro, con una grande responsabilità e una 
grande gioia: avere il presidente Mattarella che eccezionalmente visita due sedi di ateneo. Ci 
presentiamo all’Italia e al mondo come un grande patrimonio culturale ed oggi lo faremo 
con i fatti», spiega, senza nascondere il giusto orgoglio, il rettore Matteo Lorito. Per la mini-
stra Anna Maria Bernini «Un’università che vive da secoli è naturalmente predisposta ad in-
terpretare al meglio le sollecitazioni di un mondo che cambia ogni minuto. Lo fa aprendo a 
corsi Lo fa aprendo a corsi innovativi, a nuove didattiche, contaminando discipline reagendo 
con flessibilità alle esigenze del mercato del lavoro. Occorre far convivere la competitività 
della specializzazione con solide fondamenta culturali e multidisciplinari. L’università Fe-
derico II è certamente protagonista di questo cambiamento». Poi aggiunge: «Sugli alloggi 
per gli studenti c’è uno sforzo molto importante rispetto al passato: 8.500 nuovi posti letto 
realizzati in poco più di un anno. Ma non basta».  

sori regionali e comunali, i vertici del Policlinico 
Federico II e delle Asl. La soddisfazione è pal-
pabile: l’apertura di tre ambulatori di pediatria, 
cardiologia ed endocrinologia consentirà di in-
tercettare i tanti residenti di quest’area disagiata 
che sfuggono ancora alle cure, per ignoranza, in-
dolenza o paura di dover spendere soldi che non 
hanno. Si punta a prevenire diabete e malattie 
della nutrizione, con la struttura affidata alla pro-
fessoressa Anna Maria Colao con cui Mattarella 
si sofferma a parlare del preoccupante record di 
obesità infantile; il docente di cardiologia Gio-
vanni Esposito riferisce dal canto suo che si 
vuole implementare la telemedicina per monito-
rare pazienti cronici evitando la pressione sugli 
ospedali. 
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“A Scampia cresce la professione e anche il quartiere”.
Mattarella a Napoli

La presidente Opi Napoli, Teresa Rea, con il Capo dello Stato nella visita al Polo universitario delle professioni 
sanitarie: “portiamo cultura scientifica in un quartiere bollato a torto come la capitale di Gomorra”

A celebrare gli 800 anni della Federico ll, con Mattarella, il 
Rettore Matteo Lorito e il corpo accademico anche la Presi-
dente dell’Opi Napoli, Teresa Rea, Prof in Scienze Infermieri-
stiche Generali Cliniche e Pediatriche (MED/45) presso il 
Dipartimento di Sanità Pubblica della Scuola di Medicina e 
Chirurgia dell’Università degli Studi di Napoli “Federico II”. 
Intervistata dai giornalisti Chiariello e Russo di Radio Crc ha 
commentato: “Il Polo delle Professioni sanitarie e in particolare 
delle scienze infermieristiche di Scampia sorprende tutti, per 
la qualità dell’offerta formativa, ma soprattutto per la sua mis-
sione sociale: portare cultura scientifica in un quartiere diffi-
cile, bollato a torto come la capitale di Gomorra. Lo stesso 
presidente Mattarella ha espresso un lusinghiero commento 
sintetizzato in una espressione dall’altissimo valore: “Il Polo 
infermieristico di Scampia irradia positività sociale”. Effetti-
vamente, la presenza di un presidio culturale di altissimo va-
lore, come solo l’università può esserlo, sta ridando una 
speranza di rinascita a pezzi di città un tempe ghettizzati. È 
stato proprio il Presidente Mattarella a ricordarci, citando Be-
nedetto Croce, che “solo la cultura costruisce”. E qui a Napoli 
di cultura c’è in abbondanza. Con il Presidente Mattarella ab-
biamo celebrato 800 anni di storia della Federico II, la più an-
tica università pubblica del mondo, rinomata per l'altissima 
qualificazione delle sue Facoltà sia scientifiche che umanisti-
che, è il più grande centro di ricerca del Mezzogiorno. Ciò ga-
rantisce agli studenti una solida preparazione di base, 
qualunque sia il corso di studi prescelto. Aver puntato sul polo 
delle professioni infermieristiche per la rinascita di Scampia ci 
dice quanto sia cresciuta la nostra professione, soprattutto 
come vocazione sociale, oltre che scientifico-culturale.  
Arretra il Ssn – Negli ultimi trent’anni le professioni sa-
nitarie sono cresciute tantissimo, sia come autonomia profes-
sionale, sia sotto il profilo accademico e scientifico. Un 
periodo fecondo per gli infermieri che oggi sono al centro, 
non più marginali, dell’intero sistema salute nazionale. Nello 
stesso periodo, però, la sanità italiana, una volta celebrata 
come tra le migliori al mondo è entrata in una spirale di di-
sinvestimenti che oggi la porta alla vigilia del fallimento. 
Oggi il sistema sanitario nazionale, universalistico, equo e 
sostenibile è in crisi. Noi infermieri, insieme con i cittadini, 
ci siamo schierati a difesa della sanità pubblica perché il di-

ritto alla salute va salvaguardato, proteggendo quelle fasce 
deboli della popolazione che non potrebbero far fronte ad una 
sanità privata, modello americano.  
Un patto con il cittadino – Bisogna a tutti i costi difen-
dere la sanità pubblica. E, soprattutto, implementare in Cam-
pania i servizi e le strutture territoriali. È questo il patto che 
noi infermieri abbiamo tacitamente sottoscritto con i cittadini. 
C’è però bisogno di un cambio di mentalità anche da parte 
dell’utenza delle strutture sanitarie. Infermieri, ma anche me-
dici e oss, non vanno in ospedale al mattino con l’elmetto 
pronti alla guerra. Siamo preparati per offrire cure, non per ri-
cevere schiaffi, pugni, offese e tutto il resto. È necessario che 
s’instauri un clima di fiducia tra chi cura e chiede assistenza. 
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Politica sanitaria

di PINO DE MARTINO 
Ci va giù duro il Ministro della Salute Schillaci nel rispondere a 
chi gli chiede cosa fare sulla carenza di medici in Italia. Poi se ne 
avvede, ma non cambia idea. “In Italia mancano gli infermieri, non 
i medici. I camici bianchi ci sono, ma preferiscono lavorare in coo-
perative perché per mille motivi il Servizio sanitario nazionale per 
loro è diventato meno attrattivo. Ad esempio, chi sceglie la spe-
cializzazione preferisce quelle con le quali potrà svolgere anche la 
libera professione. Bisogna riavvolgere il filo, capire che quando 
uno fa il medico, oltre ad avere un giusto compenso, e purtroppo 
oggi i compensi nel pubblico non sono adeguati all'impegno degli 
operatori sanitari, bisogna avere una visione diversa. Se uno fa il 
medico solo per guadagnare, forse ha sbagliato mestiere”. Parole 
forti. Forse anche troppo per uno che comunque deve tenere i rap-
porti con tutti gli ordini delle professioni mediche e sanitarie. 
“Forse sono stato troppo diretto - aggiunge Schillaci - ma dispiace 
che questo avvenga anche in aree tecnologiche, come la radiote-
rapia, dove ci sono mondi affascinati, dove ci sono tecnologie che 
avanzano e mi dispiace che i giovani non colgano l'opportunità 
nell'innovazione tecnologica e della tecnologia al servizio della sa-
lute pubblica”. 
Rapporto Crea - Un problema che sembra lontano ma che è, 
nei fatti, a brevissimo termine. Nel campo dell’assistenza sanitaria, 
prima che il nostro Paese si riesca ad adeguare agli altri Paesi eu-
ropei, deve colmare la mancanza di 30mila medici e ben 250mila 
infermieri. Per quest’ultimi il problema, in prospettiva, sarebbe an-
cora più allarmante, dato che sono 5,7 per 1.000 abitanti contro i 
9,7 dei Paesi EU. A conti fatti, per colmare questa carenza, come 
ricorda il 18/mo Rapporto Sanità del Crea (Centro per la Ricerca 
Economica Applicata in Sanità) dell'Università di Roma Tor Ver-
gata, il nostro Paese dovrebbe investire 30,5 miliardi di euro, te-
nendo conto del maggiore bisogno di personale sanitario causa 
dell'età media più alta della popolazione italiana.  
Bassi salari - Tra le soluzioni proposte per far fronte alla ca-
renza, quella di migliorare i salari: secondo il rapporto, i medici 
italiani guadagnano, in media, il 6% in meno dei colleghi europei 
e gli infermieri fino al 40% in meno. “Senza risorse e senza per-
sonale sanitario è impossibile il 65% di prestazioni perse durante 
la pandemia, di cui hanno sofferto soprattutto i grandi anziani”. 

Schillaci: “In Italia mancano gli infermieri non i medici”
Il Ministro lancia l’allarme. Ma secondo l’ultimo Rapporto Crea dell’Università 
Tor Vergata la situazione è grave al punto che in Italia ne mancano 250mila 
per allinearsi ai livelli di altri paesi europei di riferimento. Un adeguamento 
che costerebbe all’Italia un investimento di 30,5 miliardi di euro. 
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Aspettativa di vita, l'Italia crolla al nono posto
Politica sanitaria

Secondo il rapporto Health at a glance che fotografa il sistema salute dei paesi aderenti all’Ocse, l’Italia è 
sotto la media per investimenti nella sanità in rapporto al Pil. E retrocede nella classifica per aspettativa di 
vita dalla nascita. Male anche la situazione dei posti letto ospedalieri: disponiamo di 3,1 posti letto per mille 
abitanti, la media Ocse è di 4,3. La Germania ne ha oltre il doppio (7,8) e la Francia si ferma a 5,7.

di PINO DE MARTINO

Investimenti per il settore sanitario sotto la media dei paesi 
Ocse, sia come spesa pro capite che in rapporto al Pil. Lo dice 
la nuova edizione del rapporto Health at a glance dell’orga-

nizzazione, che fotografa lo stato del sistema salute nei paesi ade-
renti. Un dato in parte già noto. Ciò che non sapevamo riguarda 
invece un’altra performance negativa del Bel Paese. La perdita 
di molte posizioni nella classifica mondiale per l’aspettativa di 
vita alla nascita. Su questo terreno scivoliamo al nono posto dal 
terzo della precedente edizione con una media di 82,7 anni in-
sieme al Lussemburgo. Siamo sopra la media Ocse, che è di 80,3 
anni, ma davanti a noi ci sono Giappone (84,5 anni), Svizzera 
(83,9), Corea del Sud (83,6), Australia (83,3), Spagna (83,3), 
Norvegia (83,2), Islanda (83,2) e Svezia (83,1). 
Buone notizie - Il rapporto non è solo un cahier de doleance 
del sistema salute Italia.  Ci sono anche note positive come il 
tasso di mortalità evitabile, che ci colloca al settimo posto con 
146 decessi per 100mila abitanti, ampiamente al di sotto – come 

spiega Quotidiano sanità – della media dei paesi aderenti. Fra gli 
altri dati del rapporto si legge per esempio 8,1% di popolazione 
sopra i 15 anni in condizioni di povertà relativa alla salute, non 
in grado di provvedere dignitosamente ai propri disturbi e alla 
prevenzione necessaria (la media Ocse è 7,9%), quindi un dato 
confortante per quanto ancora elevato. Positiva anche, entrando 
nell’ambito dei fattori di rischio, la percentuale di persone oltre 
i 15 anni in condizioni di obesità (12%, media Ocse quasi al 20% 
con picchi del 36% in Messico o, rimanendo in Europa, del 
23,9% in Ungheria) o sul diabete. Se è vero che ne soffrono quasi 
5 milioni di persone, ci fermiamo al 6,4% della popolazione over 
15, appena sotto la media). Si potrebbe fare meglio sul fumo 
(19,1% di fumatori over 15 a fronte di una media del 16) mentre 
andiamo male come posti letto ospedalieri, uno storico tallone 
d’Achille del nostro sistema sanitario: disponiamo di 3,1 posti 
letto per mille abitanti, la media Ocse è di 4,3. La Germania ne 
ha oltre il doppio (7,8) e la Francia si ferma a 5,7. 
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Più di un italiano su tre ha rinunciato a curarsi
Nell'ultimo anno 1 italiano su 3 (quasi 14 milioni di individui) 

ha rinunciato ad una o più cure mediche, percentuale che arriva 
addirittura a 37,5% al Sud e nelle Isole. Secondo quanto emerge 

dall'indagine commissionata da Facile.it agli istituti mUp Research e 
Norstat, fra chi ha scelto di non curarsi, il 64% lo ha fatto a causa dei 
tempi di attesa troppo lunghi, il 60% per via del costo elevato. Tra co-
loro che hanno rinunciato a esami, visite e operazioni, le frequenze mag-
giori si sono riscontrate per l'oculistica (36%), la dermatologia (35,6%) 
e l'odontoiatria (35,5%), ma non manca chi ha scelto di non curarsi anche 
in aree mediche come la ginecologia(25%) o la cardiologia (26%). Numeri 
così alti non sorprendono se si considera che, come dimostrato dallo studio, 
chi nell'ultimo anno si è curato solo attraverso il Ssn ha affrontato, in 
media, liste di attesa di circa 77giorni, valore influenzato certamente 
anche dalla scarsità di personale medico nelle strutture pubbliche. Liste 
d'attesa che tendono ad allungarsi fino a quasi raddoppiare a seconda dell' 
area geografica e della specializzazione richiesta. Proprio a causa dei 
tempi così dilatati 14 milioni di italiani hanno dichiarato di essersi ri-
volti ad una struttura privata; chi ha fatto questa scelta si è dovuto con-
frontare, in media, con liste di attesa non di 77 giorni bensì di circa 15 
giorni. Come detto, molti italiani (circa 8,3 milioni) hanno rinunciato 
nell'ultimo anno a una o più cure mediche per ragioni economiche, un 
dato che non sorprende analizzando i costi della sanità privata messi in 
luce dall'indagine: chi si è curato in una struttura a pagamento ha detto 
di aver speso, in media, 335 euro per ciascun approfondimento specia-
listico (valore che arriva a sfiorare i 400 euro nelle regioni del Centro 
Italia) e che va moltiplicato per il numero dei componenti della famiglia 
che hanno dovuto fare ricorso a una o più spese mediche.

Per oltre 3 italiani su 4 la sanità deve essere pubblica
Sono questi alcuni dei risultati di un'indagine dell'Istituto 

Piepoli. Per l'indagine sono state effettuate interviste tele-
foniche e web su un campione di 1000 persone. Gli italiani 

tendono in maggioranza a promuovere il servizio sanitario regio-
nale, ma con grandi distanze territoriali. Al Nord la soddisfazione 
è del 69%, al Sud e nelle isole del 41%. Quello che è chiaro, per 
più di 3 italiani su 4, il 76%, è che la sanità deve essere preva-
lentemente pubblica. In media, poi, ad oggi gli italiani rispar-
miano il 10% delle proprie entrate per le spese sanitarie, ma tanti 
(il 23%) vorrebbero ma non riescono a farlo, tanto che ad oggi 
circa 3 milioni ammettono che, quando devono usufruire di pre-
stazioni sanitarie a pagamento, rinunciano a curarsi. Sempre più 
cittadini sono costretti a spostarsi in altre Regioni alla ricerca di 

centri di eccellenza: il 63% percepisce questo problema con ri-
ferimento al proprio territorio, con punte del 79% al Sud e nelle 
isole. Il 93% vorrebbe perciò un aiuto dallo Stato e oltre 8 per-
sone su 10 vorrebbero un'organizzazione sanitaria che porti l'ec-
cellenza vicino al domicilio. La qualità dell'assistenza sanitaria 
è largamente sufficiente (il 67% la reputa soddisfacente) e la sa-
nità è vista come un settore in grado di generare ricchezza, sul 
quale investire, mentre la gestione dei servizi si ritiene risponda 
più alle esigenze di bilancio che a quelle di salute. Oggi i cittadini 
chiedono allo Stato e alle Regioni di lavorare insieme per superare 
le diversità di trattamento Nord-Sud, ma anche centro e periferia. 
La sanità del futuro dovrà essere: pubblica, partecipata, adeguata-
mente finanziata e con un numero adeguato di professionisti.
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Migrazione sanitaria, la Campania recupera
Politica sanitaria

Per anni la Campania ha detenuto il 
primato dei cosi detti viaggi della 
speranza. Cioè della migrazione di 

malati, soprattutto oncologici, verso altre 
regioni ritenute più efficienti ed efficaci 
nelle cure. I pazienti della Campania con-
tinuano a preferire di curarsi in Lombar-
dia e nel Lazio, ma meno di prima. Con 
una percentuale significativa che racconta 
di un sensibile recupero, ma non tanto da 
cambiare lo scenario: Campania prima re-
gione per migrazione sanitaria. Lo dice 
l’Agenas, l’Agenzia nazionale per i ser-
vizi sanitari regionali, di cui è presidente 
Enrico Coscioni, cardiochirurgo e consi-
gliere per la sanità del presidente della 
giunta regionale Vincenzo De Luca.  E 
segnala che la Campania, nel 2022, ha 
speso 222 milioni 493 mila 134 euro per 
i propri residenti che si sono recati fuori 
regione, con una preferenza del 33,8% 
per le strutture pubbliche e del 66,2% per 
quelle private accreditate.  
De Luca – Il Governatore della Cam-
pania contesta i dati Agenas. “I dati trat-
tati cosi sono solo delle grandi balle se si 
confrontano sistemi sanitari diversi sia 
per risorse economiche disponibili, per 
personale, per strutture. La Campania ha 
il livello più basso di personale, e di ri-
sorse finanziarie trasferite dal fondo sa-
nitario nazionale”, ricorda De Luca. 
“Fare dunque raffronti con altre regioni 
sulla sanità è un atto di cialtroneria”.  
I numeri - Dai dati del Rapporto Oasi 
2023 presentati la settimana scorsa alla 
Bocconi emerge infatti – quasi a dar ra-
gione al governatore De Luca – la diffe-

Il rapporto Agenas riconosce un moderato miglioramento ma pone la Regione ai primi posti per fuga di pazienti
troneria paragonare sistemi sanitari diversi per quantità di personale, posti letto e risorse finanziarie. Con quello
segna anche un miglioramento nell’ offerta di salute nell’area delle cure d’eccellenza per l’oncologia e le malatti

di PINO DE MARTINO

renze strutturali che si registrano se si con-
frontano le regioni del Nord con quelle del 
Sud, segnatamente la Campania.  Posti letto 
ospedalieri, rispetto allo standard nazionale 
di 3,7 per 1.000 abitanti, l’Emilia ne ha 
3,88, la Lombardia 3,76, il Piemonte 3,79, 
il Veneto 3,56, la Calabria 2,88, la Campa-
nia 2,96 e la Puglia 3,08. In termini di per-
sonale (pubblico e privato) al 31 dicembre 
2020, l’Emilia ha 18,34 addetti per 1.000 
abitanti, la Campania 10,91. Difficile argi-
nare il fenomeno della migrazione sanitaria 

in queste condizioni. 
8 milioni di ricoveri - Insomma, tor-
nano i viaggi della speranza dal Sud al 
Nord. Sui circa 8 milioni di ricoveri che 
ogni anno si registrano in Italia, quelli che 
riguardano i cittadini che ricorrono alle 
cure di ospedali di una Regione diversa 
dalla propria, «sono circa il 9%. E si tratta 
prevalentemente di ricoveri in strutture di 
privato accreditato che rappresentano fino 
al 74% se si considerano le prestazioni di 
alta specialità», calcola Maria Pia Ran-
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Le strutture di fuga a ma resta indietro
i. De Luca contesta i paragoni: “È un atto di cial-
 che ci danno facciamo miracoli”. La Campania 

ie rare ad alto tasso d’innovazione. 

dazzo, responsabile del-
l’Unità operativa statistica e 
flussi informativi sanitari 
dell’Agenas in occasione 
della presentazione del report 
sulla mobilità sanitaria inter-
regionale 2022.  
Campania recupera - Tuttavia, 
secondo Agenas, «la regione 
Campania riduce moderata-
mente il valore di saldo nega-
tivo e aumenta la sua 
capacità attrattiva sull’alta 
complessità dei ricoveri». La 
Campania segna anche un 
miglioramento nell’offerta di 
salute nell’area delle cure di 
eccellenza per l’Oncologia e 
le malattie rare ad alto tasso 
di innovazione. Numeri for-
niti dall’Istituto superiore di 
Sanità elaborati dall’osserva-
torio di Motore sanità rive-
lano che il tasso complessivo 
della accessibilità a farmaci 
innovativi rimborsati dal Ssn 
in Italia nel 2023 va dal 4% 

in Sardegna al 96% della Lombardia, con una media 
italiana del 50%. Tra le regioni virtuose, sopra la 
media, dopo la Lombardia si piazza la Campania 
(80%). Ed è sempre la Campania uno dei pochi 
esempi vir- tuosi per la capacità di impiego totale 
degli 80 milioni ottenuti dal riparto di quest’ultimo 
fondo tra le regioni. “Stiamo incentivando (e di 
molto) l’alta complessità nei budget del privato ac-
creditato – spiegano dalla Regione - inoltre sull’on-
cologia l’entrata a regime della rete oncologica 
campana inizia a dare buoni frutti”.  

Ma dove scelgono di recarsi i pazienti campani? In Lombardia, è 
l’istituto clinico Humanitas di Rozzano a raccogliere il 15,67% dei 
pazienti; poi c’è l’Irccs San Raffaele con il 9,20%; il Policlinico San 
Donato con il 6,80% l’Istituto europeo di oncologia con 6,12%; il 
San Rocco con il 4,61%. In Lazio, è l’ospedale pediatrico Bambin 
Gesù ad attrarre il 28,62% dei pazienti con quello di Palidoro con il 
5,86%, quindi il Policlinico Gemelli con il 15,15% e il Centro inte-
grato Columbus con il 13,98; il Policlinico Umberto I con 2,57% e 
il Campus Bio Medico con il 2,54%. 
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Infortuni e malattie profession
Politica sanitaria

“Le statistiche segnano un andamento che riguarda 
quello degli infortuni sul lavoro e le malattie profes-
sionali, che non tendono a diminuire, anzi restano 

sempre le stesse, colpendo in misura preponderante la professione 
infermieristica”. Sono le parole pronunciate da Adele Pomponio, 
Direttore Vicario Inail della Regione Campania, secondo la quale 
’’Gli infermieri rappresentano la professione più colpita per in-
fortuni e malattie professionali’’. 
OSPEDALE SICURO – Un intervento quello della Pom-
ponio che ha fatto scalpore tra i presenti nell’Aula Magna del 
Centro di Biotecnologie Università degli Studi di Napoli “Fede-
rico II”, soprattutto per il contesto nel quale si è inserito. “Ospe-
daleSicuro2023, sinergie per un sistema sanitario che ponga gli 
operatori al centro”. E’ stato questo il tema dominante della due 
giorni di dibattito che ha avuto come obiettivo principale quello 
di avviare nuove sinergie e interazioni tra gli enti al fine di ga-
rantire il raggiungimento degli obiettivi di tutela della salute dei 
lavoratori e favorire la creazione di un   Sistema sanitario che ponga 
davvero al centro tutti gli operatori sanitari.  
La prof Triassi - Un incontro tra  
esperti e professionisti, giunto alla 
20esima edizione, promosso da Università  
Federico II di Napoli e la Scuola di Me-
dicina e chirurgia, attraverso l’Osservatorio 
Salute Lavoro. Il convegno è stato presieduto 
dalla professoressa Maria Triassi: “C’è da co-
struire una nuova sicurezza dopo la pandemia – ha 
detto la presidente della Scuola di Medicina e Chirurgia 
dell’Università Federico II inaugurando la due giorni - perché 
ci ha insegnato nuovi rischi nelle emergenze e in modo parti-
colare rispetto alla sicurezza degli operatori non soltanto sul 
fronte della sicurezza fisica ma anche rispetto all’uso appro-
priato dei dispositivi sia individuali che di tipo organizzativo. È 
molto importante – ha aggiunto - l’organizzazione del lavoro che 
molte volte è fonte di stress e infatti il rischio stress da lavoro de-
rivato è diventato molto cogente oltre ad altri rischi quali quelli 
economici e biologici”. 

La discussione - Con l’attuazione dei Piani nazionali della 
prevenzione da parte della Regione Campania e la diffusione 
delle innovazioni tecnologiche e digitali, è possibile contare su 
nuovi strumenti applicativi per garantire una sanità e un sistema 
ospedaliero più sicuro per gli operatori. Le testimonianze dei re-
latori e i contributi scientifici, che si sono alternati nel corso di 
diverse tavole rotonde, hanno come scopo approfondire temati-
che quali: agenti chimici, fisici e biologici; ergonomia e rischio 
clinico; principali rischi negli ambienti sanitari; esposizione e ge-
stione ai rischi lavorativi; nuovi scenari della medicina preventiva 
e occupazionale e si farà il punto sui Piani regionali della pre-
venzione. Nel corso dei suoi venti anni, OspedaleSicuro ha pro-
mosso il confronto su valutazioni tecnico-procedurali, sulle 
metodologie specifiche, sugli aggiornamenti scientifici e norma-
tivi per la prevenzione e la gestione dei rischi nel comparto sani-
tario ed ha visto la partecipazione di esperti della prevenzione 
attivi a livello nazionale e regionale, tutti accomunati dall’intento 
di garantire e tutelare sempre 
la salute e la sicurezza 
dei lavoratori. I 
momenti di 
confronto 
creati in 
 
 

 

Al convegno OspedaleSicuro il dato che colpisce è quello fornito dal direttore Vicario INAIL della reg
parte della Regione Campania e la diffusione delle innovazioni tecnologiche e digitali, resta alto e in
diminuire, anzi restano sempre le stesse, colpendo in misura preponderante la professione infermieri

di ANNA ARNONE
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nali, gli infermieri i più colpiti
gione Campania Adele Pomponio: “Nonostante l’attuazione dei Piani nazionali della prevenzione da 
nattaccabile l’alto numero degli infortuni sul lavoro e delle malattie professionali, che non tendono a 
istica”. 

occasione delle precedenti edizioni di OspedaleSicuro hanno favo-
rito l’approfondimento di rischi emergenti e linee guida nazionali 
per garantire una migliore diffusione della cultura della preven-
zione a tutti i livelli aziendali. 
Infermieri i più colpiti – Ma nonostante l’attuazione dei 
Piani nazionali della prevenzione da parte della Regione Campa-
nia e la diffusione delle innovazioni tecnologiche e digitali resta 
alto e inattaccabile l’alto numero degli infortuni sul lavoro e delle 
malattie professionali, che non tendono a diminuire, anzi restano 
sempre le stesse, colpendo in misura preponderante la profes-
sione infermieristica. “Stiamo portando avanti molte azioni – 
ha sottolineato ancora la dottoressa Pomponio – per diffondere 
una cultura della sicurezza sul posto di lavoro che possa ridurre 

gli infortuni”. “L’azione deve essere mirata – ha aggiunto – e 
la sicurezza sul lavoro deve diventare una bagaglio culturale”, 
rispetto all’analogo periodo del 2022, in cui si registra una decisa 
riduzione delle denunce di infortunio in complesso - dovuta quasi 
esclusivamente al notevole minor peso dei casi di contagio da 
Covid-19 – e salgono gli infortuni “tradizionali” in occasione di 
lavoro e una crescita delle malattie professionali. Il dato preoc-
cupante resta quello delle violenze: nel triennio 2019-2021 sono 
stati denunciati e riconosciuti 4.821 infortuni legati a episodi di 
violenza contro le operatrici sanitarie. Per quantificare il fenomeno 
sarà quindi necessario attendere il consolidamento dei dati dell’ 
intero 2023, con la conclusione dell’iter amministrativo e sanitario 
relativo a ogni denuncia”. 
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Teresa Rea: “Investiamo sui nostri operatori, ma occorre 
adottare un nuovo approccio interdisciplinare” 

Politica Sanitaria 

Se vogliamo contrastare la vio-
lenza, se vogliamo avere dei pro-
fessionisti che si prendano cura di 

sé stessi evitando, per quanto possibile, 
gli infortuni sul lavoro, è necessario 
promuovere un approccio multidiscipli-
nare anche attraverso i tecnici della pre-
venzione e gli assistenti sanitari, i quali 
rappresentano una priorità per tutelare 

al meglio la salute dei cittadini. Sono que-
ste, tra le tante, le sfide che attendono i 
nostri professionisti: investire sui nostri 
lavoratori per mantenere lo stato di salute 
in un momento in cui la salute pubblica 
va difesa e tutelata.’’ Cosi Teresa Rea, 
presidente dell’Ordine delle professioni 
infermieristiche di Napoli nel suo apprez-
zato intervento svolto nel corso della due 
giorni OspedaleSicuroDuemila23. ‘’Al-
cuni dati impressionano molto perché 
negli ospedali la popolazione infermieri-
stica è travolta da un doppio fenomeno: 
esiste una violenza di genere – ha preci-
sato Teresa Rea – verso una popolazione 
infermieristica costituita da una maggio-
ranza femminile che più di tanti altri pro-
fessionisti è oggetto di aggressioni ed 
esiste una violenza legata al mancato sod-
disfacimento dei bisogni sanitari o delle 
attese di una popolazione nei riguardi del 
bisogno sanitario. La prevenzione anche 

verso queste tematiche non può non par-
tire dalle scuole per promuovere salute 
perché solo così si può passare attraverso 
i lavoratori e i cittadini tutti’’. 
“Gli Infermieri – ha proseguito Teresa 
Rea - non sono i professionisti che distri-
buiscono le compresse ma sono coloro 
che si devono occupare di prevenire ed 
educare facendosi carico della salute col-
lettiva, come sancito dal profilo profes-
sionale e dal codice deontologico. 
Nell’ambito di quelli che sono i modelli 
organizzativi che devono essere rinnovati, 
per parlare e prendere in carico la preven-
zione bisogna partire dalla prevenzione 
primaria: verso quest’ottica che ci offre il 
D.M. 77 gli infermieri, in special modo 
gli infermieri di comunità, hanno il ruolo 
di stratificare il rischio presente nella co-
munità intera, anche nei lavoratori che 
sono i primi a non prendersi cura di sé 
stessi.’’. 
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Giurano 600 giovani infermieri neolaureati 
Giunti alla terza edizione consecutiva, anche quest’anno la cerimonia voluta fortemente dalla presidente Tersa 
Rea ha fatto registrare un parterre di tutto spessore. Tra le autorità in prima fila il presidente della Regione 
Campania Vincenzo De Luca; il sottosegretario alla Salute Marcello Gemmato, il Direttore Generale dell’Asl 
Na 1 Ciro Verdoliva, e numerosi esponenti del mondo politico, accademico, delle professioni e del sindacato. 

Seicento neo infermieri hanno prestato il giuramento di Flo-
rence Nightingale alla Stazione marittima dove è stato rilan-
ciato un paradosso tutto italiano: negli ospedali manca 

personale ma non si assumono infermieri: «I nostri vanno a lavorare 
all’estero e noi abilitiamo quelli che vengono dal Bangladesh o 
dall’India», accusa il governatore Vincenzo De Luca alla presenza 
del sottosegretario alla Sanità Marcello Gemmato.  
La cerimonia - Ma andiamo per ordine e ricostruiamo punto per 
punto quanto successo lunedì 11 dicembre 2023. Giunti alla terza 
edizione consecutiva, anche quest’anno la cerimonia voluta forte-
mente dalla presidente Tersa Rea ha fatto registrare un parterre di 
tutto spessore. Tra le autorità in prima fila il presidente della Re-
gione Campania Vincenzo De Luca; il sottosegretario alla Salute 
Marcello Gemmato, il Direttore Generale dell’ASL Na 1 Ciro Ver-
doliva, la vicepresidente del Consiglio regionale Valeria Ciaram-
bino; il consigliere regionale Michele Schiano.  Anche la 
componente accademica ha portato gli auguri e i saluti ai neopro-
fessionisti infermieri: il Magnifico Rettore dell’Università degli 
Studi di Napoli Parthenope Antonio Garofalo; il Presidente del 
corso di laurea in Infermieristica Federico II Dario Leosco; il Pre-
sidente del corso di Laurea in Infermieristica Vanvitelli Angela Neb-
bioso; il Presidente del corso di Laurea in Infermieristica Pediatrica 

Erasmo Miele. Ad introdurre la formula del giuramento, la prolu-
sione su Etica e Deontologia del prof. Sandro Spinsanti. 
I premiati - Durante la cerimonia sono stati premiati i professio-
nisti infermieri che si sono distinti per il merito e per l’impegno: tra 
questi la dott.ssa Arianna Magurno per la migliore tesi di laurea in 
scienze infermieristiche e ostetriche; il dott. Antonio Sannino e il 
dott. Bruno Luigi per il miglior progetto della qualità dell’assistenza 
infermieristica in ambito territoriale; il dott. Antonio Del Prete per 
il miglior progetto di miglioramento della qualità dell’assistenza in-
fermieristica in ambito ospedaliero. Una targa elogio è stata conse-
gnata ai Direttori delle Attività Professionalizzanti dei Corsi di 
Laurea in Infermieristica e Infermieristica Pediatrica della Federico 
II e della Vanvitelli che si sono distinti per l’impegno nella forma-
zione delle nuove generazioni: per l’Infermieristica Federico II i 
dott. Anna Maria Iannicelli, Gesualda La Porta, Francesca Gallucci, 
Antonio Penna, Ferdinando Chiacchio, Raffaele Papa, Massimo 
Procaccini; per l’Infermieristica Pediatrica Vanvitelli Federico II i 
dott. Maurizio Di Martino e Roberto Previdera; per l’Infermieristica 
Vanvitelli i dott. Olimpia Mazzarella, Giuseppe De Falco, Maria-
rosaria Esposito, Rosalia Canfora; per l’infermieristica Pediatrica 
Vanvitelli il dott. Gennaro De Falco; per la Nursing Vanvitelli la 
dott.ssa Francesca Addeo.  

di ANNA ARNONE
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Rea: “Basta con le strette di mano o
Speciale giuramento

«È giunto il tempo della valoriz-
zazione dei professionisti in-
fermieri e delle competenze 

specialistiche che hanno. Basta con le sole 
strette di mano e le pacche sulle spalle. La 
professione sta perdendo di attrattività anche 
perché mancano le prospettive di carriera. 
Non possiamo pensare che un giovane scelga 
una professione come questa che prevede una 
relazione di aiuto, una vicinanza costante con 
la sofferenza, sopportare aggressioni, insulti e 
minacce e poi non prevedere per loro sviluppi 
di carriera, nonostante si studi e ci siano nu-
merosi titoli acquisiti. I giovani infermieri 
vanno trattenuti in questa regione. Questa sera 
600 giovani professionisti giurano per garan-
tire il diritto alla salute ai nostri cittadini. Que-
sti giovani si sono formati per divenire 
professionisti della cura. Di cura necessitano 
i nostri cittadini, il nostro territorio, il servizio 

Appello della Presidente alle istituzioni. La professione sta perdendo di attrattività anche perché mancano 
prevede una relazione di aiuto, una vicinanza costante con la sofferenza, sopportare aggressioni, insulti e mi

sanitario pubblico affinché sia sancito quel di-
ritto impresso nell’articolo 32 della nostra Co-
stituzione”.  
Nuovi modelli organizzativi - Nel corso 
dell’intervento la presidente è ritornata ad ana-
lizzare più volte la ridotta attrattività che la pro-
fessione infermieristica sta subendo in questi 
anni: ”Il reiterarsi nel tempo delle diverse mi-
sure di contenimento della spesa pubblica e i 
vincoli per le assunzioni hanno determinato una 
significativa riduzione di personale con conse-
guenti difficoltà nella gestione del servizio sa-
nitario. In questa regione i professionisti della 
salute hanno fatto miracoli per reggere e garan-
tire salute ai cittadini. Ora gli infermieri e gli in-
fermieri pediatrici di questa città chiedono il 
riconoscimento delle competenze, chiedono or-
ganizzazioni che valorizzino il loro sapere e le 
loro competenze in organizzazioni ancora 
troppo ingessate da modelli obsoleti. Regi-

striamo una perdita dell’attrattività e soprattutto 
una perdita di fiducia nelle istituzioni, aggrediti 
durante il loro lavoro, fino alla mutilazione, 
come ci testimonia il collega in sala che ha su-
bìto tale feroce aggressione.  
No a divario Nord-Sud - Gli infermieri 
chiedono di lavorare in organizzazioni dove 
siano riconosciute le competenze specialistiche 
già messe in atto e che hanno acquisito nei per-
corsi di laurea base e post-base. In questa re-
gione abbiamo solo 5 dirigenti su migliaia di 
professionisti e in nessun’altra professione si re-
gistra un dato simile”. “I nostri studenti – ha 
proseguito Teresa Rea - chiedono pari dignità 
rispetto a tutti gli altri studenti universitari. Fi-
nalmente nelle nostre università abbiamo un 
servizio di ricerca del settore scientifico disci-
plinare Med/45. Questi giovani sono pronti ad 
entrare nel mondo del lavoro, ci sono per con-
tribuire alla riduzione delle liste di attesa, pronti 
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E l’Asl Napoli 1 annuncia: “Nuovi concorsi”

ora è il tempo della valorizzazione” 
le prospettive di carriera. Non possiamo pensare che un giovane scelga una professione come questa che 

inacce e poi non prevedere per loro sviluppi di carriera, nonostante si studi e ci siano numerosi titoli acquisiti.

Alla fine è il direttore generale dell’Asl Napoli 1, Ciro Ver-
doliva a dare la notizia che molti giovani s’aspettano: «In ar-
rivo il concorso per 30 posti di infermiere per la Centrale 
operativa territoriale 118». Il bando è già stato pubblicato in 
Gazzetta ufficiale. «Come Asl Napoli 1 centro - aggiunge Ver-
doliva parlando con i giornalisti a margine della cerimonia  - 
abbiamo appena riportato a casa, sulla città di Napoli, oltre 
400 infermieri che erano fuori dalla Campania. E l’Asl sta per 
lanciare il piano di fabbisogno triennale del personale neces-
sario anche per colmare la frattura generazionale dovuta al pe-
riodo del commissariamento che ha mortificato la Campania. 
Ci sono infermieri che hanno più di 55 anni e tanti che hanno 
meno di 40 anni: manca un intero pezzo di generazione».

per individuare le necessità e le strategie 
insieme ai decisori politici per ridurre la 
migrazione sanitaria. È tempo di ridurre 
il divario tra le regioni del Nord e quelle 
del Sud. È tempo per questi giovani – ha 
concluso la Presidente - di contribuire 
con il loro entusiasmo a migliorare la 
qualità dei servizi erogati, soprattutto 
per chi, per ragioni economiche, sta ri-
nunciando a curarsi. Questo è un 
segno di un fallimento istituzionale e 
come presidente non intendo rasse-

gnarmi. Ai decisori clinici chiedo che 
nell’Agenda 2024 la valorizzazione 
della professione infermieristica sia 
una priorità, affinché si elimini una 
volta tutte l’esportazione di professio-
nisti e l'importazione di manovalanza 
nei Paesi esteri per garantire il soddi-
sfacimento dei bisogni dei cittadini. Il 
mio compito è quello di difendere una 
professione che rappresenta un patri-
monio perché essa è la più bella tra le 
arti belle”. 



calcolato che in questo decennio la Cam-
pania è stata derubata di tre miliardi di 
euro. Abbiamo 10 mila dipendenti in 
meno e ancora oggi siamo la regione che 
riceve, nel riparto del fondo sanitario na-
zionale, meno fondi di tutte le regioni 
d’Italia. Speriamo che si ponga termine 
a questa vergogna».  
Ma Gemmato replica - «Nel 2019 
il fondo sanitario nazionale era pari a 115 
miliardi; nel 2023 è pari a 136 miliardi. 
Cioè, ci sono 21 miliardi in più per curare 
gli italiani. Sono stati spostati 220 mi-
lioni del fondo sanitario nazionale - sot-
tolinea il sottosegretario - dalle regioni 
del Nord a quelle del Sud e la Campania 
ha preso 84 milioni di euro in più». E 
Poi: “Tante delle storture sedimentate 
negli anni derivano da una visione miope 
della sanità che hanno avuto i governi di 
centrosinistra che si sono avvicendati e 
che hanno definanziato la sanità". Il sot-
tosegretario ha concluso affermando che 
"dobbiamo tutti correre nella direzione 
della difesa della sanità pubblica, per la 

riduzione della sperequazione fra citta-
dini del Nord e del Sud, per la difesa dei 
professionisti meridionali per cui andare 
via deve essere una libera scelta". 
Poco personale - “Per quanto ri-
guarda il personale siamo in grandissima 
difficoltà", spiega De Luca ai giovani in-
fermieri. “Così, le Regioni ricche pos-
sono stipulare contratti regionali e dare 
2mila euro al mese in più a un medico. È 
evidente che così la sanità del Sud 
muore". Poi De Luca avverte il rappre-
sentante del Governo: «Se va avanti il 
progetto scellerato di autonomia differen-
ziata, noi il Sud lo chiudiamo. Tra gli 
obiettivi dei miei confratelli presidenti di 
regioni del Nord c’è quello di arrivare a 
fare, nel campo sanitario e della scuola 
pubblica, contratti integrativi regionali. 
Così, le regioni ricche possono stipulare 
contratti regionali e dare duemila euro al 
mese in più a un medico. È evidente che 
così la sanità del Sud muore. Già si fa fa-
tica a fare i turni per i pronto soccorso nei 
Dea di II livello.  Il personale della Sanità 
campana paga un lento ma inesorabile in-
vecchiamento. Abbiamo bisogno di rin-
novamento - ha proseguito il governatore 
- vista l'età media di 57 anni. Il comparto 
vive un momento complicato e c'è una 
sperequazione con le risorse che vengono 
affidate al Nord».   
Polemica con Agenas - Non è man-
cato il bilancio del lavoro fatto per la sa-
nità regionale: ’Qualche giorno fa sono 
usciti i dati Agenas relativi alla mobilità 
passiva, che rappresentano un tentativo 
di speculazione politica anziché di merito 
per la Regione Campania. Venivamo da 
250 milioni di mobilità passiva, siamo 
scesi a 200 milioni, non avevamo quasi 
mobilità attiva. Siamo a 28 milioni di 
mobilità attiva e oggi le persone deci-
dono di curarsi in Campania e di non an-
dare altrove. Tutto questo con 10.000 
dipendenti in meno rispetto alla media 
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Il Governatore: “Abbiamo 10 mila dipen-
denti in meno e ancora oggi siamo la re-
gione che riceve, nel riparto del fondo 

sanitario nazionale, meno fondi di tutte le re-
gioni d’Italia”. La Replica di Gemmato: 
“Nel 2019 il fondo sanitario nazionale era 
pari a 115 miliardi; nel 2023 pari a 136 mi-
liardi. Cioè, ci sono 21 miliardi in più per 
curare gli italiani. Sono stati spostati 220 mi-
lioni del fondo sanitario nazionale - sottoli-
nea il sottosegretario - dalle regioni del Nord 
a quelle del Sud e la Campania ha preso 84 
milioni di euro in più». (a.a.) È tornato a pic-
chiare duro sui tagli subiti negli anni dalla 
Campania e sulla ripartizione dei fondi, poi 
annuncia una nuova infornata d’infermieri: 
“Abbiamo in previsione 3.000 nuove assun-
zioni di professionisti e stiamo completando 
gli atti aziendali per determinare il ruolo dei 
futuri dirigenti infermieristici”. È uno sfogo 
in piena regola quello del presidente nella 
giornata dedicata al giuramento degli infer-
mieri. Anche perché ad ascoltarlo in sala 
c’era Marcello Gemmato, sottosegretario 
alla Sanità del Governo Meloni. «Abbiamo 

De Luca promette: “Faremo tremila nu
Speciale giuramento
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ove assunzioni” 
nazionale e ricevendo dal Fondo Sanitario Na-
zionale meno di tutte le altre Regioni d’Italia’. 
La regione Campania ha ancora oggi 10,9 dipen-
denti della sanità pubblica ogni 1.000 abitanti, 
rispetto alla Regione dell’Emilia-Romagna con 
18,2 dipendenti ogni 1000 abitanti. Le regioni 
meridionali sono fortemente penalizzate perché 
tanti medici e infermieri sono costretti ad andare 
a lavorare fuori. C’è un problema di sotto-dota-
zione e in queste condizioni non reggiamo. Di 
contro, la Regione Campania è l’unica regione 
che si è rifiutata di fare le convenzioni con le 
cooperative di medici da allocare nei pronto soc-
corso perché spenderemmo il triplo e non 
avremmo un servizio decente’’.  
L’impegno - ’’Sarete chiamati a fare un la-
voro complicato. Negli anni dal 2020-2023 ab-
biamo assunto 5mila infermieri e stabilizzato i 
precari. Abbiamo in previsione 3.000 nuove as-
sunzioni di professionisti, stiamo completando 
gli atti aziendali per determinare il ruolo dei fu-
turi dirigenti infermieristici. Resta inoltre la ne-
cessità di una presenza forte nei territori poiché 
in quanto regione abbiamo un ritardo storico per 
quanto riguarda la medicina territoriale. Non 
possiamo non essere preoccupati della rimodu-
lazione nell’ambito del PNRR per realizzare 
case e ospedali di comunità: in questa modifica 
sono scomparse 350 case di comunità, 800 posti 
letto di terapia intensiva e sub-intensiva. Si pre-
vede un aumento del numero degli assistiti a do-
micilio. Abbiamo bisogno di professionisti 
sanitari e di tecnologie nella territorialità, che 
non sappiamo come gestire per la mancanza di 
personale. Dobbiamo impegnarci per svolgere 
gli screening oncologici, l’assistenza domici-
liare agli anziani, la riduzione delle liste d’at-
tesa. Avremo bisogno della vostra 
collaborazione. Il mio messaggio di fiducia e di 
speranza per voi è questo: dobbiamo combat-
tere. Alla fine, sono sicuro che ce la faremo. Ci 
batteremo affinché non andiate all’estero: in 
questo momento abbiamo tanti nostri giovani 
che vanno all’estero e non è più possibile legit-
timare professionisti provenienti dalle Filippine, 
dall’India o dal Bangladesh’’. 

“Il Governo ha aumentato le 
pene per chi aggredisce 
personale sanitario por-

tandole a più di 5 anni con una pro-
cedibilità d'ufficio e facendo in 
modo che chi aggredisce un opera-
tore sanitario, sia un medico o un 
infermiere, viene messo in galera. 
Lo ha ricordato il sottosegretario 
alla Salute, Marcello Gemmato, a 
margine del giuramento a Napoli di 
600 nuovi infermieri. Gemmato ha 
ricordato che il tema delle aggres-
sioni “è questione molto pesante 

per quanto riguarda chi esercita le 
funzioni soprattutto nei pronto soc-
corso dove molte volte in maniera 
delinquenziale si aggrediscono gli 
operatori sanitari" e ha evidenziato 
che il provvedimento introduce 
“una tutela forte del professionista 
sanitario anche dal punto di vista 
normativo e giuridico e inoltre il 
ministero dell'Interno ha fatto in 
modo che nei presidi ospedalieri 
più critici fosse reintrodotta la pre-
senza delle forze dell'ordine”. 
 

Gemmato: “Contro le aggressioni pene più severe”



Background - Gli eventi sentinella (ES) sono definiti 
come “eventi avversi di particolare gravità, che cau-
sano morte o gravi danno al paziente e che determi-

nano una perdita di fiducia dei cittadini nei confronti del 
Servizio Sanitario”. Proprio per la loro particolare gravità, ri-
sultano più rilevabili rispetto a eventi di minore entità e si of-
frono quindi come una metrica realistica della sicurezza delle 
cure. Per questo motivo gli ES sono, da diversi anni, oggetto 
d’attenzione e monitoraggio a livello nazionale ed internazio-
nale. A fronte di tale progressiva consapevolezza, il numero di 
eventi sentinella non sembra essersi ridotto negli ultimi 20 anni. 
(Cheng L, Sun N, Li Y, Zhang Z, Wang L, Zhou J, Liang M, 
Cui X, Gao G, Yuan Q, International 1comparative analyses of 
incidents reporting systems for healthcare risk management, J 
Evid Based Med. 2011 Feb;4(1):32-47).  
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Un’interessante e inedita pubblicazione a cura del Quality Improvement Research Group scatta una
dati e report adeguati. A livello regionale e aziendale, si sottolinea, la scarsa integrazione e utiliz
ricerca la d.ssa Maria Anna Stingone, Direttore UOC Rischio clinico, Ospedale Evangelico Betania. 

A cura di FRANCESCO PATA; ROBERTO CASTELL

E.S. Cosa sono - L’obiettivo principale della loro segna-
lazione è quello di identificare gravi problemi strutturali e 
di gestione dei servizi sanitari al fine di adottare adeguate 
misure correttive. In Italia, nel marzo 2008, nell’ambito di 
un’intesa Governo-regioni, è stato istituito, presso il Mini-
stero della Salute, l’Osservatorio Nazionale degli Eventi 
Sentinella, a cui affluiscono i dati dalle singole regioni at-
traverso il Sistema Informativo per il Monitoraggio degli 
Errori in Sanità (SIMES), divenuto operativo con il DM 
dell’11 dicembre 2009. Sul tema è intervenuta anche la 
legge n.24 del 2017 (Legge Gelli-Bianco) prevedendo al-
l’art.2 la predisposizione di una relazione annuale consun-
tiva. Lo scopo di questo snapshot audit (letteralmente 
“verifica dell'istantanea”) è di scattare una fotografia sullo 
stato di salute del sistema di monitoraggio degli eventi sen-



tinella in Italia, al fine di stimolare una discussione costrut-
tiva riguardo a questo aspetto di Gestione del Rischio Cli-
nico ospedaliero. 

Materiali e Metodi - Dal 1 giugno al 30 luglio 2023, 
abbiamo effettuato una ricerca web per localizzare report 
sugli eventi avversi, con particolare riferimento agli eventi 
sentinella, a livello nazionale e regionale. A livello nazio-
nale, la ricerca è stata effettuata sui comuni motori di ricerca 
e sui siti istituzionali (e.g. Ministero della Salute). A livello 
regionale abbiamo dapprima selezionato arbitrariamente un 
campione di quattro regioni (Lazio, Veneto, Campania, Ca-
labria) e per ogni regione abbiamo individuato le cinque 
maggiori realtà ospedaliere per intensità di cura, utilizzando 
come proxi la presenza di DEA di II livello. Nel caso di re-
gioni con meno di cinque DEA di II livello, il secondo cri-
terio di selezione, è stato il maggior bacino di utenza 
espresso come numero di posti letto (proxi di volume di 
cura). 
Risultati - A livello nazionale sono state rilevate diverse 
criticità: innanzitutto, la pagina del sito del Ministero della 
Salute deputata ad ospitare i report nazionali sugli eventi 
sentinella riporta come quinto e ultimo report quello relativo 

agli eventi sentinella settembre 2005-dicembre 2012, riman-
dando a un sesto 3 report (2005-2020) che non risulta repe-
ribile al momento della consultazione della pagina. Solo 
dopo prolungate ricerche web, è stato individuato un report 
più recente, relativo agli eventi sentinella del triennio 2016-
2018, pubblicato sul sito dell’Osservatorio Nazionale delle 
Buone Pratiche sulla sicurezza nella Sanità . I dati relativi 
agli eventi sentinella del 2017 sono riportati anche nella re-
lazione presentata al Senato dal Ministro della Salute, Giulia 
Grillo, il 25 febbraio 2019. Non sono stati identificati, pertanto, 
report nazionali sui 5 eventi sentinella successivi al 2018. 

 
 
 
Le criticità evidenziate a livello nazionale persistono a li-
vello regionale. Nonostante le legge Gelli prescriva che ogni 
azienda pubblichi sul proprio sito Internet una relazione an-
nuale consuntiva sugli eventi avversi, solo 4 aziende delle 
20 selezionate (20%), hanno pubblicato una relazione nel-
l’anno 2023 (tabella 2), mentre per 3 aziende non si è repe-
rito alcuna relazione per l’intero quinquennio. Inoltre diverse 
relazioni presentano dati molto scarni, talora limitandosi a 
riportare solamente il numero totale degli eventi. Si è inoltre 
rilevata una difformità di accesso ai documenti, in alcuni 
casi facilmente reperibili, in altri casi, individuabili solo 
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sicurezza delle cure
a fotografia sul sistema di monitoraggio degli eventi sentinella in Italia. La normativa c’è, mancano 
zzo dei sistemi di reporting, con la presenza di rapporti obsoleti e poco dettagliati. Nel gruppo di 

LANI; MARIA ANNA STINGONE; CARLO BENZONI 

Tabella 2. Anno pubblicazione ultima relazione consuntiva  
annuale su ES nelle strutture afferenti alle 4 regioni analizzate 

(periodo 2019-2023)
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dopo ricerche ripetute all’interno del sito tentando con di-
verse parole chiave di ricerca In alcuni casi, i report prece-
denti all'ultimo pubblicato non risultavano disponibili.   
Discussione - Il dato centrale che emerge dalla nostra ana-
lisi è che la segnalazione degli eventi sentinella, pur avendo 
in Italia un’adeguata cornice normativa, sul piano pratico 
sembra mostrare diverse criticità nonostante l’evento senti-
nella sia per sua natura eclatante, abbastanza immediato da 
individuare, e pertanto metrica per eccellenza nell’ambito 
del Risk management ospedaliero. A livello nazionale, una 
prima osservazione è che la forbice temporale tra la pubbli-
cazione del report nazionale e il periodo oggetto di studio 
aumenta di anno in anno, suggerendo sia una mancata ur-
genza a reclamare un dato recente che informi un’azione di 
miglioramento, sia una progressiva disaffezione dal sistema 
di monitoraggio, che culmina con la completa assenza di re-
port nazionali successivi al 2018. La scarsa integrazione e 
utilizzo dei sistemi di reporting degli eventi sentinella è, pe-
raltro, un tema noto in letteratura.  
Gli stessi autori dell’ultimo report nazionale sugli eventi av-
versi, riconoscono che le segnalazioni probabilmente sotto-
stimano il numero reale degli eventi, suggerendo che il 
sistema sanitario presenti più un’adesione formalistica ai 
principi di Governo clinico, che una reale propensione a ge-
stire il problema. Affermazioni quali “La fonte informativa 
SIMES Eventi Sentinella nasce per promuovere e migliorare 
la sicurezza e non per monitorare la frequenza degli eventi 
sentinella”, “Il dato non può essere utilizzato come misura 
epidemiologica della frequenza degli eventi avversi”, “Re-
gioni che mostrano numeri più alti di eventi sentinella non 
hanno un servizio sanitario più rischioso ma hanno una mag-
giore propensione alla segnalazione degli eventi”, “Il dato 
riportato […] è un dato grezzo non rapportato ai volumi di 
attività ospedaliera delle diverse regioni e per questo non in-
terpretabile come misura di rischio” manifestano tutte le per-
plessità degli stessi controllori sull’efficacia dei sistemi di 
ricognizione. Anche l’analisi a livello regionale e aziendale 
ha evidenziato criticità: alcune aziende presentano report 
vecchi anche di 5 anni, talora generici e difficili da indivi-
duare; in alcuni casi sono stati individuati resoconti di poche 
righe in forma tabellare con una cifra globale a indicare l’ul-
timo quinquennio; per tre strutture sanitarie non è stata in-
fine individuata alcuna relazione consuntiva. La scarsa 
qualità dei dati restituisce, purtroppo, un’immagine a bassa 
risoluzione che rende molto difficile la comprensione di 
come questo aspetto della sicurezza delle cure venga affron-
tato all’interno delle varie organizzazioni. Si corre inoltre il 
rischio reale che le aziende più virtuose presentino dei dati 
apparentemente peggiori perché meglio rendicontati rispetto 

a quelle che li omettono e/o li riportano tardivamente. In 
un’ottica futura, l’utilizzo di denominatori come la “morta-
lità ospedaliera” aiuterebbe molto a contestualizzare la ren-
dicontazione degli “Eventi Sentinella”. A latere, occorre 
infine rilevare che, nonostante la legge Gelli preveda che le 
attività di Gestione del rischio clinico non costituiscano ma-
teriale utilizzabile in ambito di contenzioso, non sembra esi-
stere un framework protettivo che renda l’operatore 
maggiormente propenso alla segnalazione degli eventi sen-
tinella. Il rischio complessivo è quindi il perpetuarsi di un 
underreporting diffuso che non consente un’adeguata matu-
razione di una cultura della sicurezza.  

Conclusioni - L'analisi condotta sottolinea una serie di 
criticità nel sistema di segnalazione degli eventi sentinella 
in Italia, nonostante l'esistenza di una normativa adeguata. 
• La forbice temporale tra la pubblicazione dei report nazio-
nali e il periodo di studio mostra un crescente ritardo, indi-
cando una possibile mancanza di urgenza nel ottenere dati 
recenti per migliorare le pratiche. Questo fenomeno si ac-
centua con l’assenza di report nazionali dopo il 2018, evi-
denziando una potenziale disaffezione dal sistema di 
monitoraggio. 
• A livello regionale e aziendale, la scarsa integrazione e uti-
lizzo dei sistemi di reporting, con la presenza di report ob-
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soleti e poco dettagliati, contribuisce ulteriormente alle sfide 
nell'ambito del Risk management ospedaliero. La mancanza 
di relazioni consuntive per alcune strutture sanitarie sottoli-
nea l'urgente necessità di migliorare l'efficacia e l'efficienza 
del sistema di segnalazione degli eventi sentinella in tutto il 
paese. • Siamo consapevoli come questo snapshot audit rap-
presenti solo una fotografia parziale dello stato del monito-
raggio degli Eventi Sentinella in Italia. A fronte di questa 
vulnerabilità, desideriamo ribadire come lo scopo ultimo di 
questa ricognizione sia quello di stimolare riflessioni più ap-
profondite in ambito Rischio clinico, da cui possano scatu-
rire progetti più ambiziosi e migliori del nostro. 

*Dott. Francesco Pata Coordinatore scientifico, ItSurg (Ita-
lian Surgical Research Group), Italia; 
Dott. Roberto Castellani Referente Rischio Clinico Area 
Emergenza, Dipartimento di Emergenza e Chirurgia, Ospe-
dale Pederzoli, ULSS 9 Regione Veneto, Italia; 
Dott.ssa Maria Anna Stingone Direttore UOC Rischio cli-
nico, Formazione e Qualità, Dipartimento di Direzione Ge-
nerale, Ospedale Evangelico Betania, Napoli, Italia 
Dott. Carlo Benzoni, Direttore scientifico, Quality Improve-
ment Italia, Edimburgo, GB 
https://www.qualityimprovementitalia.it/wp-content/uplo-
ads/ 2023/10/ES_Report 
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Cardarelli, microtumori 
visibili con l’I.A. 

L’intelligenza artificiale può interpretare le immagini TAC del pan-
creas, vedendo un tumore duttale che il Radiologo può non riuscire 
a diagnosticare perché troppo piccolo. È questo il principio guida 

del progetto di sperimentazione in corso all'Ospedale Cardarelli di Napoli, svi-
luppato insieme al Dipartimento di Ingegneria Elettrica e delle Tecnologie del-
l'Informazione dell'Università degli Studi di Napoli “Federico II”. Il carcinoma 
duttale del pancreas ad oggi in Italia registra circa 14.300 nuove diagnosi e 
presenta un'aspettativa di vita estremamente esigua, se confrontata con altre 
patologie oncologiche. L'esame TAC consente una diagnosi accurata del car-
cinoma duttale del pancreas ed è la metodica diagnostica indicata nel sospetto 
clinico di questa patologia. Con l'obiettivo di migliorare le performance  nella 

individuazione precoce del cancro pancreatico, i Radiologi del Cardarelli 
hanno elaborato un algoritmo di lettura delle immagini TAC, sottoponendo un 
gran numero di esami TAC del pancreas all'intelligenza artificiale. 
Il risultato è in corso di valutazione da parte degli Ingegneri e dell'Equipe Ra-
diologica, ma i primi dati appaiono estremamente promettenti. Dice Luigia 
Romano, Direttore dell'UOC Radiologia Generale e di Pronto Soccorso del 
Cardarelli: “La grandissima esperienza diagnostica della nostra Unità Opera-
tiva ha fatto nascere la partnership con il Dipartimento di Ingegneria Elettrica 
e delle Tecnologie dell'Informazione dell'Università Federico II, con l'obiettivo 
di migliorare la nostra capacità di fornire risposte ai cittadini. I primi riscontri 
ci sembrano estremamente interessanti e promettenti”. 

Rivoluzionario metodo sperimentale del Cardarelli e della in collaborazione con la Federico II

Ospedali
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Nel quartiere Sanità l’Hospice “San Gennaro”

L’ex presidio ospedaliero “San 
Gennaro”, nel cuore del quar-
tiere Sanità, rinasce a partire da 

una nuovissima struttura pronta ad offrire 
risposte a pazienti affetti da malattie croni-
che evolutive e incurabili. Un nuovo spazio 
concepito e realizzato per alleviare la sof-
ferenza. Nell’ambito dei LEA distrettuali, 
l’Hospice San Gennaro prevede un com-
plesso integrato di prestazioni sanitarie 
professionali di tipo medico, infermieri-
stico, riabilitativo e psicologico.Ma anche 
sociali, di tutela e alberghiere, nonché di 
sostegno spirituale a favore di persone af-
fette da malattie per le quali non esistono 
terapie o, se esistono, sono inadeguate o 
inefficaci ai fini della stabilizzazione della 

malattia o del prolungamento significativo 
della vita. La nuova struttura è stata realiz-
zata al 4° piano dell’ala Est dello storico 
presidio sanitario su una superficie di 
1.500 metri quadrati, suddivisi in 3 diffe-
renti aree: un’area destinata alla residen-
zialità (di circa 725 metri quadrati), un’area 
destinata alla valutazione delle terapie 
(circa 115 metri quadrati), un’area generale 
di supporto (di 200 metri quadrati circa e 
460 metri quadrati circa di spazi di colle-
gamento funzionale). L’Hospice San Gen-
naro assicura assistenza e cura in via 
continuativa, sulle ventiquattro ore, sette 
giorni su sette, mediante un’équipe multi-
disciplinare e multiprofessionale. Tutte le 
camere di degenza sono singole e dotate di 

letto a tre sezioni con materasso antidecu-
bito e prevedono spazi adeguati alla per-
manenza notturna di un accompagnatore. 
Le camere hanno un tavolo per la cola-
zione, il pranzo e la cena, un divano letto e 
bagno dedicato e adatto all’uso da parte 
degli utenti con disabilità motorie. L’arredo 
e i dettagli sono pensati per rendere cia-
scuna stanza accogliente e confortevole. 
Un ambiente nel quale la dimensione in-
tima di casa incontra quella collettiva volta 
a suscitare emozioni positive. Inoltre, sono 
stati concepiti spazi dedicati all’incontro e 
alla socializzazione (soggiorno polivalente, 
sala relax multimediale, sala colloqui, fi-
nanche i corridoi) sia tra utenti che tra 
utenti e accompagnatori.

Nasce una nuova struttura per le cure palliative all’interno della rete di assistenza ai malati terminali e ai loro 
familiari in Campania. Realizzato su una superficie di 1.500 metri quadrati, suddivisi in 3 differenti aree desti-
nate a residenzialità, valutazione delle terapie, supporto, l’Hospice San Gennaro assicura assistenza e cura in 
via continuativa, h24 e sette giorni su sette, mediante un’ équipe multidisciplinare e multiprofessionale.
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Un vaccino contro il tumore al fegato
Ospedali & territorio

Comprende 16 molecole diverse 
capaci di indurre una risposta an-
titumorale ad ampio spettro e di 

impedire, così, alle cellule malate di sfug-
gire al controllo del sistema immunitario 
ritardando la ripresa della malattia. Anche 
se l'auspicio è che possa eliminare le re-
cidive, migliorare la qualità della vita dei 
pazienti e prolungarne la sopravvivenza. 
È il vaccino Hepavac-201, il primo al 
mondo per il tumore epatico contro nu-
merosi target molecolari, promosso dal-
l'Istituto dei tumori di Napoli. Dopo gli 
studi e le sperimentazioni il vaccino è 
stato somministrato al primo paziente af-
fetto da epatocarcinoma senza effetti se-
condari acuti. Altri tre pazienti sono in 
lista d'attesa per iniziare il trattamento 

nelle prossime settimane. In campo le 
equipe del coordinatore scientifico del 
progetto, Luigi Buonaguro, direttore del 
Laboratorio di Modelli Immunologici In-
novativi, di Francesco Izzo, direttore del-
l'Unità Operativa Complessa di Chirurgia 
Epatobiliare, di Paolo Ascierto, coordina-
tore della struttura di Sperimentazione 
clinica di Fase 1. Lo sviluppo del vaccino 
è partito nel 2013 ei primi risultati sa-
ranno disponibili entro giugno 2024. La 
sperimentazione consentirà di valutare la 
tollerabilità del vaccino e la sua capacità 
di indurre una risposta immunitaria. In to-
tale saranno arruolati 10 pazienti. Il vac-
cino Hepavac è stato originariamente 
sviluppato da un Consorzio Europeo co-
ordinato da Luigi Buonaguro e finanziato 

dall'Unione Europea. L’attuale sperimen-
tazione Hepavac-201 è stata possibile 
grazie al co-finanziamento della Regione 
Campania con il progetto "Campania On-
coterapie”. L’obiettivo dello studio è 
quello di valutare la "sicurezza" del trat-
tamento vaccinale e la risposta immuni-
taria nei confronti degli antigeni tumorali 
specificamente espressi dal tumore del 
fegato. Ovviamente, non bisogna indurre 
facili entusiasmi ma, se i risultati saranno 
quelli auspicati, Hepavac sarà il primo 
vaccino al mondo per il tumore epatico 
candidato alla successiva sperimenta-
zione su vasta scala per testarne in ma-
niera definitiva l'efficacia e fornire un 
valido strumento terapeutico per i pa-
zienti affetti da un tumore così letale. 
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Pascale, nuova sperimentazione sui linfomi 
Primo e unico centro in Italia, terzo nel mondo

È iniziato l’arruolamento dei pazienti in un protocollo 
innovativo attivo finora soltanto in Australia e in 
Spagna. La terapia, riservata a pazienti di nuova dia-

gnosi, aumenta la guarigione sin dopo il primo trattamento. 
Primo e unico Centro in Italia, terzo nel mondo, dopo l’Au-
stralia e la Spagna, il Pascale ha dato il via da qualche mese 
alla sperimentazione di un protocollo innovativo in grado di 
debellare il linfoma diffuso a grandi cellule, sin dalla prima 
linea di trattamento. L’arruolamento nel protocollo Skyglo è 
iniziato presso il reparto di Ematologia oncologica del noso-
comio. Il trattamento è riservato ai pazienti di nuova diagnosi, 
quindi non ancora trattati. La terapia con questo protocollo, 
per ora non ancora rimborsabile dal servizio sanitario nazio-
nale, potrà incrementare in modo significativo le possibilità 
di guarigione. Il linfoma diffuso a grandi cellule, è il tipo più 
frequente di linfoma non-Hodgkin, a livello globale, e rappre-
senta il tumore del sistema linfatico con la maggior incidenza 
in Europa e in Italia. Ogni anno, infatti, si registrano tra i 16 
e 25 nuovi casi ogni 100mila persone. Rappresenta quindi il 
4-5% di tutti i tumori di nuova diagnosi e la sua frequenza, ad 
esempio, è pari a quella del tumore della vescica. Questo tu-
more, spiega una nota, origina dalle cellule del nostro sistema 
immunitario i linfociti di tipo B che normalmente ci difendono 
dalle infezioni microbiche attraverso la produzione di anti-
corpi. Dopo oltre un decennio in cui non si erano avute rile-
vanti novità terapeutiche nel suo trattamento, oggi la speranza 
è rappresentata proprio da questo protocollo che racchiude due 

nuove strategie che promettono di aumentare significativa-
mente la possibilità di guarigione dei pazienti fin dalla prima 
linea di terapia: gli immunoconiugati e gli anticorpi bispeci-
fici. Gli immunoconiugati, prosegue la nota, sono anticorpi te-
rapeutici che si legano in maniera specifica alle cellule di 
linfoma introducendo al loro interno una potente tossina di de-
rivazione marina (si chiama auristatina E). Uno studio clinico 
internazionale, cui l’ematologia del Pascale ha fornito il con-
tributo italiano più significativo, ha dimostrato che una nuova 
terapia, basata proprio sull’uso di un anticorpo immunoconiu-
gato, è molto ben tollerata e significativamente più efficace 
dell’attuale chemioterapia. Ciò ha condotto all’approvazione 
a livello mondiale (Fda) ed europeo (Ema) della combinazione 
di Adc e chemioterapia come nuovo standard riconosciuto per 
la terapia del linfoma diffuso a grandi cellule. In Italia questo 
trattamento non è ancora rimborsabile dal sistema sanitario 
nazionale, ma dovrebbe essere disponibile tra pochi mesi. Gli 
anticorpi bispecifici invece, legano con un ‘braccio’ le cellule 
di linfoma e con un altro ai linfociti killer del paziente, met-
tendoli fisicamente in contatto. Le cellule di linfoma mettono 
in atto una serie di meccanismi per evitare questo abbraccio 
‘mortale’ con le cellule killer del sistema immunitario del pa-
ziente. Gli anticorpi bispecifici superano questi meccanismi di 
difesa del tumore veicolando e legando ‘fisicamente’ le cellule 
killer del paziente a quelle del linfoma, che vengono così uccise.
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Sindrome Fanconi B

I ricercatori dell'Ateneo Vanvi-
telli e dell'Istituto Biogem 
hanno sperimentato in laborato-

rio una terapia basata sulla sommi-
nistrazione di un farmaco già in uso 
per il diabete mellito, che offre 
nuove prospettive per i pazienti 
esposti, nelle prime fasi della vita, 
a una disfunzione renale e ad un alto 
rischio di ipoglicemia severa e poi a 
problemi di accrescimento osseo e 
complicanze elettrolitiche, quali 
acidosi metabolica e ipopotassie-

mia.  La speranza arriva dallo studio 
appena pubblicato sulla rivista 
Science Translational Medicine, 
realizzato dal gruppo di ricerca del 
Laboratorio di Nefrologia Traslazio-
nale di Biogem e Università Vanvi-
telli, guidato da Francesco 
Trepiccione, e riguarda una malattia 
ultra-rara, nota anche come Glico-
genosi 11. 
La nuova terapia, basata sulla som-
ministrazione di un farmaco già in 
uso per il diabete mellito, è il frutto 

di un lavoro di sperimentazione rea-
lizzato nei laboratori di Biogem e 
offre nuove prospettive per i pa-
zienti che sono esposti, nelle prime 
fasi della vita, a una disfunzione re-
nale e ad un alto rischio di ipoglice-
mia severa e poi a problemi di 
accrescimento osseo e complicanze 
elettrolitiche, quali acidosi metabo-
lica e ipopotassiemia. Un modello 
di questa malattia – spiega in una 
nota il professore Trepiccione - è 
stato generato nei topolini dello sta-

Ospedali & territorio
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Bickel, nuova terapia
Ospedali & territorio

bulario di Biogem e si è notato che 
in alcune cellule del rene, chiamate 
del tubulo prossimale, il glucosio, 
normalmente riassorbito, viene in-
trappolato e convertito in glico-
geno, che, accumulandosi, mima 
l’effetto di una grossa spugna al-
l’interno della cellula, rigonfiandola 
e alterandone severamente molte 
funzioni. Dopo aver capito, anche 
grazie a sofisticate apparecchiature 
in dotazione a Biogem (come la mi-
croscopia multifotoni), perché il 
rene si ammala – rivela Trepiccione 
- abbiamo avuto l’intuizione di pre-
servare queste cellule, sommini-
strando un farmaco, già in uso per il 
diabete mellito, che riduce la loro 
capacità di riassorbire ulteriore glu-
cosio e quindi di intossicarsi 
(gluco-tossicità). I risultati ottenuti 

sono stati così promettenti che ab-
biamo traslato la nostra ricerca, ap-
plicandola ad un paziente affetto 
dalla sindrome di Fanconi-Bickel e 
seguito nell’ambulatorio di tubulo-
patie rare del Policlinico Vanvitelli. 
Dopo tre mesi di trattamento – spie-
gano i ricercatori della Vanvitelli – 
si è osservato il miglioramento di 
alcuni indici e soprattutto l’assenza 
di eventi avversi che ne sconsiglias-
sero l’utilizzo. Migliorava in parti-
colar modo la fosforemia, fino a 
livelli difficilmente raggiunti con la 
terapia elettrolitica suppletiva del 
paziente. Ancora una volta le atti-
vità di ricerca frutto della collabo-
razione Biogem-Vanvitelli si 
pongono al fianco di pazienti certa-
mente ‘rari’, ma da oggi, probabil-
mente, un po' meno soli. 



Supplemento di ricerca infermieristica

Analysis of psychosocial status 
and quality of life in the elderly 

with osteoarthritis during the Covid-19 
pandemic: a cross sectional study 

 
 
 

Feasibility study for the implementation 
of the see and treat pathway 

in the emergency department of 
San Camillo-Forlanini hospital 

 
 
 

Single-centre descriptive study 
of adverse events reported after 

anti-COVID vaccination 
 
 
 

The impact of introducing a 
Nursing education protocol 

on the incidence of clostridium 
difficile infections in the 

hospital environment: 
a quasi-experimental study 

 
 
 

Effect of guided education 
on perception and attitude 

of childbearing women 
towards caesarean 

section in Nigeria
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ABSTRACT 

Introduction: Antimicrobial resistance is a global problem caused by the inappropriate use of 

antibiotics. To combat this phenomenon, multidisciplinary antimicrobial stewardship programmes 

have been initiated, the primary objectives of which include improving both the level of 

appropriateness of prescription and clinicians’ awareness of the correct use of antibiotics.  

Objective/Purpose: The objective of the work was to conduct an analysis of antibiotic 

consumption at hospital level to assess the appropriateness of antibiotic prescription in a number of 

Operational Units. 

Method: From 01/01/2021 to 31/12/2022, data were extracted from the Pharmacy Operational 

Unit’s management software on the dispensing of antibiotics (injectable and oral use), the Defined 

Daily Doses, and the number of dosage units dispensed to the General Medicine, Intensive Care, 

General Surgery and Neurorehabilitation Operational Units of two hospitals.  

Results: Total antibiotic consumption was 7,845 dosage units in 2021 and 10,182 in 2022. The 

comparison of the defined daily dose values (4,565,485 in 2021 and 5,079,671 in 2022) is indicative 

of the use of antibiotics with different dosages, with a percentage increase of 11.3%. A comparison 

was also made between the Defined Daily Doses/100 bed-days delivered in 2021 and the regional 

and national figures, yielding a significantly lower figure than these latter figures. 

Conclusions: The loss of antibiotic efficacy threatens to throw healthcare systems into crisis, 

leading to in an increase in morbidity and mortality from infections. The implementation of 

antimicrobial stewardship programmes remains, at present, the best tool to harness in order to curb 

the phenomenon of antimicrobial resistance. There is therefore a need for increasingly specialised 

professionals in the field of infectious diseases. Nurses and pharmacists play a crucial role in 

antimicrobial stewardship programmes, as they collaborate not only in the implementation of 

antimicrobial guidelines, but also in the review of individual patient regimens in order to optimise 

treatment and in the training of healthcare personnel on the appropriate use of antimicrobials. 
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INTRODUCTION 

Antimicrobial resistance is a growing global public health problem that could lead, unless action is 

taken, to 10 million deaths a year by 2050 [1,2]. 

It is a complex phenomenon with a multifactorial genesis: the increased use of antibiotics (including 

inappropriate use), the spread of hospital infections with antibiotic-resistant micro-organisms (and 

the limited control of these infections), and the increase in international travel with the consequent 

increased spread of strains. Many pathogens are also simultaneously resistant to several classes of 

antibiotics (multidrug resistance) [3].  

The resistance of bacteria to antibiotics can be divided into two types: natural (or innate) resistance 

and acquired resistance.  

Acquired resistance is the result of clonal selection due to the selective pressure exerted by the drug 

and can be broken down into chromosomal resistance, which accounts for about 10-15% of all 

resistance, and extra-chromosomal resistance, which accounts for about 90% of all resistance and is 

mediated by gene sequences in plasmids or transposons (mobile genetic elements) [4,5]. 

The mechanisms whereby microorganisms become resistant to antibiotics include the production of 

antibiotic-inactivating enzymes (the production of ꞵ-lactamases, for example, is one of the most 

widespread resistance mechanisms. The enzyme hydrolyses the ꞵ-lactam ring, a pharmacophore, 

resulting in the loss of activity of the molecule); altered envelope permeability; altered targeting 

(altering the DNA gyrase by substituting a single amino acid makes the enzyme resistant to 

quinolone antibiotics); active transport systems (protein-coding genes that act as efflux pumps for 

antibiotics) and alternative metabolic pathways. 

The Italian periodic national surveillance report (AR-ISS), published in 2021 by the Istituto 

Superiore di Sanità, highlighted the main pathogens (Staphylococcus aureus, Streptococcus 

pneumoniae, Enterococcus faecalis, Enterococcus faecium, Escherichia coli, Klebsiella 

pneumoniae, Pseudomonas aeruginosa and Acinetobacter species) responsible for the phenomenon 
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of antimicrobial resistance, the use of which should be closely monitored.  

In 2021, 33.1% of Klebsiella pneumoniae isolates and 8.8% of Escherichia coli isolates were multi-

resistant to third-generation cephalosporins, aminoglycosides and fluoroquinolones; for 

Pseudomonas aeruginosa, the percentage of resistance to three or more antibiotics 

(piperacillin/tazobactam, ceftazidime, carbapenems, aminoglycosides and fluoroquinolones) was 

11.4%; a high percentage of multi-resistance (fluoroquinolones, aminoglycosides and carbapenems) 

(85.4%) was observed for Acinetobacter species. The national figures on carbapenem-resistant 

Enterobacteriaceae (CRE) infections reported as many as 2,192 cases in 2021, confirming the 

widespread occurrence of carbapenem-resistant Enterobacteriaceae bacteraemia in Italy, especially 

in hospitalised patients [6]. 

Inappropriate use of antibiotics is associated with unfavourable outcomes, such as death, treatment 

failure and adverse reactions, resulting in an increased burden of care on the healthcare system, 

duration of antibiotic therapy and duration of hospitalisation [7,8]. It  

also promotes the selection of resistant strains and the spread of antimicrobial resistance [9,10]. 

In Italy, the high levels of antibiotic resistance and antibiotic consumption require urgent prevention 

and monitoring action. Despite the downward trend, consumption continues to be higher than the 

European average, both in the human and veterinary sectors, with considerable interregional 

variability. Furthermore, in European maps of the distribution of resistant bacteria in Europe, Italy 

holds, together with Greece, the record for the spread of resistant germs. One of the main causes 

behind the increase in resistance in Italy and worldwide is the excessive use of antibiotics, 

especially after the emergency linked to the COVID-19 pandemic. To combat antimicrobial 

resistance, so-called “Antimicrobial Stewardship” (AS) [11] programmes have been initiated. These 

represent a series of interventions aimed at promoting and monitoring the correct choice of 

antibiotic, dosage and duration of treatment to preserve the future effectiveness of these molecules 

in real-life everyday clinical practice [12,13]. 
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The Antimicrobial Stewardship Team (AST) is a multidisciplinary corporate body that must include 

an infectious disease specialist, a hospital pharmacist, a hygiene specialist, a nurse and a clinical 

microbiologist [13,14].  

The primary objectives are to improve the level of appropriateness of prescription and clinical and 

microbiological indicators, to increase awareness among healthcare professionals on the correct use 

of antibiotics and the prevention of care-related infections, and to reduce costs due to short- and 

long-term clinical complications. Each member of the AST Team must cooperate with the corporate 

Hospital Infection Committee (HIC) for the activities within their competence. The resolution 

establishing the AST must define the responsibilities and methods of cooperation with the corporate 

HIC. It is of paramount importance that there is no ambiguity of roles between the AST and the HIC 

at corporate level, and that both maintain well-defined and closely interconnected areas of activity 

established by each individual health authority. 

At local level, the Sicily Region, with Local Government Decree no. 703 of 04/08/2020, has drawn 

up a regional guideline document for the organisation of corporate AS programmes, setting out the 

lines of action to be followed by all companies. These include the implementation of the 

antimicrobial stewardship corporate function and the appointment of departmental representatives 

for each individual Operational Unit, represented by a doctor and a nurse, increased audits and 

feedback on the appropriateness of prescription, the establishment of lists of high-concern 

antibiotics, the implementation of a structured and informed system for infectious disease 

consultancy, the preparation of semi-annual reports, the drafting of corporate protocols for antibiotic 

therapy and prophylaxis and empirical therapy in hospitalised patients, company training and 

impact assessments [15]. 

With the CRE Regional Directive (DASOE/8/21932), in implementation of the circular of the 

Ministry of Health no. 1479 of 17/01/2020, the Sicily Region has initiated a surveillance 

programme for bacteraemias caused by carbapenem-resistant Enterobacteriaceae (CRE). The 
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Directive provides for the collection of case reports on the regional territory, data analysis, 

monitoring, dissemination and evolution of infections, with periodic transmission of the data to the 

Italian National Health Institute (Istituto Superiore di Sanità) [16]. 

All the actions undertaken by the Sicily Region form part of the 2020-2025 Regional Prevention 

Plan, which represents the main planning, prevention and health promotion tool, as it places the 

citizen at the centre of the interventions, accompanying them throughout all phases of life, with the 

aim of achieving the highest level of health. The Regional Plan envisages, by 2025, the 

establishment of AST in all Regional Health Authorities [17]. 

 

Objective/Purpose  

The objective of the work was to conduct an analysis of the consumption of antibiotics in certain 

Operational Units at the “Barone Ignazio Romeo” Hospital in Patti and the “San Salvatore” 

Hospital in Mistretta, part of the Provincial Health Authority of Messina, to assess the 

appropriateness of their use per Operational Unit. 

 

MATERIALS AND METHODS 

Sampling and eligibility 

A retrospective observational analysis was conducted between 01/01/2021 and 31/12/2022.  

The data were obtained from the consumption of antibiotics provided by the hospital pharmacies at 

the hospitals concerned in the five Operational Units considered. 

 

Tools 

For the implementation of this study, paper prescription forms for injectable antibiotics and the 

consumption of both antibiotics administered both intravenously (i.v.) and orally (p.o.), provided by 

the Pharmacy Operational Units of the two hospitals in Patti and Mistretta, were considered. 
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The injectable antibiotic prescription form used for administration bears the patient’s initials, the 

required active substance, the number of vials, the dosage, the duration of treatment, and whether it 

is targeted treatment or empirical treatment. The data on the dispensing of antibiotics by the two 

Pharmacy Operational Units, both for injection and oral use, to the General Medicine, Intensive 

Care, General Surgery and Neurorehabilitation Operational Units of the Patti and Mistretta 

Hospitals, facilities belonging to the Messina Provincial Health Authority (ASP), were extracted 

from the corporate management software. The number of beds per single Operational Unit and per 

year are shown in Table 1.  

 

Hospital Operational Unit OU beds considered 
Year 2021 

OU beds considered Year 
2022 

Patti Hospital 
General Surgery 105 113 

General Medicine 140 81 
Intensive Care 119 102 

Mistretta Hospital 
General Medicine 422 448 

Maugeri Neurorehabilitation 195 193 

Table 1. Numbers of beds in different Operational Units at Patti and Mistretta hospitals   

 

The data were collected by the researchers and processed in aggregate form for research purposes 

only. All the authors who took part in the observational study are hospital pharmacists, some with 

twenty years of service and a PhD in Pharmaceutical Sciences. All the authors have obtained the 

Specialisation in Hospital Pharmacy or in Pharmacology and Clinical Toxicology. To ensure 

confidentiality, each patient was assigned a number. For all the antibiotics dispensed, the Defined 

Daily Doses (DDDs) were considered, i.e. the average doses taken daily by an adult patient, with 

reference to the main therapeutic indication of the drug [18] and the number of dosage units 

dispensed to the individual Operational Units. Consumption was calculated as DDD/100 bed-days 

according to the scheme used by the Italian National Observatory on the Use of Medicines (OsMed) 

in the national report on the use of antibiotics in Italy for the year 2021[19]. 



                                                                                                                                         2023, Volume 4, Nr. 2 pp. 8-28 
 

 
ANALYSIS OF HOSPITAL ANTIBIOTIC PRESCRIPTIONS AFTER THE IMPLEMENTATION OF STEWARDSHIP: A RETROSPECTIVE OBSERVATIONAL STUDY IN TWO HOSPITALS IN 

NORTH-EASTERN SICILY                                                                           16 

Statistical Analyses  

The data have been presented as numbers and percentages for categorical variables and in terms of 

the arithmetic mean in the case of continuous variables. For the management of our data, the 

calculation of DDDs, Delta (2022-2021) and Pareto diagrams were carried out using an Excel 

spreadsheet. In particular, the Pareto diagram was used to understand which factors could most 

influence our results.  

 

RESULTS  

Total antibiotic consumption was 7,845 dosage units in 2021 and 10,182 in 2022. The comparison 

of the DDD values (4,565,485 in 2021 and 5,079,671 in 2022) is indicative of the use of antibiotics 

at different dosage strengths, as an increase in DDD corresponds to an increase in the doses 

administered at different dosage strengths, allowing a comparison of consumption as it is a 

technical tool for measuring drug prescriptions. In 2022, there was a percentage increase of 11.3%. 

The analysis of DDDs was carried out on 100 bed-days provided per individual Operational Unit.  

For Patti Hospital (Table 2), for the General Surgery department, 485,762 DDDs were provided in 

2021 and 784.869 in 2022; for General Medicine, 1,817,933 DDDs in 2021 and 2,354,803 DDDs; 

for Intensive Care, 598,954 DDDs in 2021 and 736.244 DDDs in 2022; while for the Operational 

Unit of Mistretta Hospital (Table 3), 1,249,067 were provided for the General Medicine department 

in 2021 and 433.301 for 2022 and for the Neurorehabilitation department, 414.488 DDDs in 2021 

and 770.457 DDDs in 2022. 

 

GENERAL SURGERY PATTI 

Antibiotic ATC Level 4 
Consumption 2022 

(DDD/100 bed-
days) 

Consumption 2021 
(DDD/100 bed-

days) 

Δ%  
2022-2021 

Amoxicillin / 
clavulanic acid 

Combinat. of penicillins incl. beta-
lactamase inhibitors 1.36 0.89 0.47 

Ampicillin Broad-spectrum penicillin 0.00167 0.00167 0 

Piperacillin / Combinat. penicillins incl. beta- 1.94 0.71 1.23 
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Tazobactam lactamase inhibitors 

Cefazolin First-generation cephalosporins 0.39 0.11 0.28 

Ceftazidime Third-generation cephalosporins 0.125 0.05 0.08 

Ceftriaxone Third-generation cephalosporins 1.6 1.5 0.1 

Ciprofloxacin Fluoroquinolones 0.75 0.66 0.09 

Gentamicin Other aminoglycosides 0.06 0.06 0 

Levofloxacin Fluoroquinolones 0.8 0.3 0.5 

Meropenem Carbapenems 0.28 0.005 0.28 

Tigecycline Tetracycline 0.05 0.35 -0.3 

Vancomycin Glycopeptides 0.17 0.22 -0.05 

Clindamycin Lincosamides // 0.01 // 
Colistin Polymyxin 0.06 // // 
Doxycycline Tetracycline 0.01 // // 

Imipenem / Cilastatin 
Combinat. of carbapenems incl. 
dehydropeptidase I inhibitor 0.0025 // // 

Linezolid Other antibacterials 0.1 // // 
Rifamycin Rifamycins 0.02 // // 
Teicoplanin Glycopeptides 0.01 // // 
Clarithromycin Macrolides 0.005 // // 

GENERAL MEDICINE PATTI 

Antibiotic ATC Level 4 
Consumption 2022 

(DDD/100 bed-
days) 

Consumption 2021 
(DDD/100 bed-

days) 

Δ% 2022-
2021 

Amoxicillin / 
Clavulanic acid 

Combinat. of penicillins incl. beta-
lactamase inhibitors 1.68 2.18 -0.5 

Cefixime Third-generation cephalosporins 1.45 0.35 1.1 

Ceftazidime Third-generation cephalosporins 1.19 0.155 1.03 

Ceftriaxone Third-generation cephalosporins 1.35 1.8 -0.45 

Ciprofloxacin Fluoroquinolones 4.78 3.57 1.21 

Clarithromycin Macrolides 3.47 3.39 0.08 

Colistin Polymyxin 0.01 0.01 0 

Doxycycline Tetracycline 0.9 0.2 0.7 

Gentamicin Other aminoglycosides 1.1 0.37 0.73 

Levofloxacin Fluoroquinolones 1.05 1.25 -0.2 

Linezolid Other antibacterials 0.25 0.05 0.2 

Meropenem Carbapenems 0.21 0.03 0.18 
Piperacillin / 
Tazobactam 

Combinat. penicillins incl. beta-
lactamase inhibitors 2.71 1.17 1.54 

Sulfamethoxazole / 
Trimethoprim Sulfonamides 1.99 1.99 0 

Vancomycin Glycopeptides 0.1 0.125 -0.02 

Azithromycin Macrolides 0.08 0.1 -0.02 

Rifampicin Rifamycins // 0.01 // 
Teicoplanin Glycopeptides // 0.06 // 
Tigecycline Tetracycline // 0.03 // 
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Ceftaroline fosamil Fifth-generation cephalosporin // 0.05 // 
Ertapenem Carbapenems // 0.01 // 
Amoxicillin Penicillin 0.48 // // 

Imipenem / Cilastatin 
Combinat. of carbapenems incl. 
dehydropeptidase I inhibitor 0.0075 // // 

Meropenem / 
Vaborbactam 

Carbapenems incl. beta-lactamase 
inhibitor 0.02 // // 

Rifamycin Rifamycins 0.02 // // 
INTENSIVE CARE PATTI 

Antibiotic ATC Level 4 
Consumption 2022 

(DDD/100 bed-
days) 

Consumption 2021 
(DDD/100 bed-

days) 

Δ% 2022-
2021 

Amoxicillin / 
Clavulanic acid 

Combinat. of penicillins incl. beta-
lactamase inhibitors 0.15 0.01 0.14 

Cefazolin First-generation cephalosporins 0.02 0.006 0.01 
Ceftazidime Third-generation cephalosporins 0.155 0.09 0.06 
Ceftazidime / 
Avibactam 

Third-generation cephalosporins 
incl. beta-lactamase inhibitor 0.3 0.13 0.17 

Ceftriaxone Third-generation cephalosporins 0.57 0.5 0.57 
Ciprofloxacin Fluoroquinolones 0.44 0.24 0.2 
Clindamycin Lincosamides 0.01 0.03 -0.02 
Colistin Polymyxin 0.04 0.05 -0.01 
Fosfomycin Other aminoglycosides 0.6 0.6 0 
Gentamicin Other aminoglycosides 0.26 0.2 0.06 

Imipenem / Cilastatin 
Combinat. of carbapenems incl. 
dehydropeptidase I inhibitor 0.025 0.0025 0.02 

Levofloxacin Fluoroquinolones 0.1 1.05 -0.95 
Linezolid Other antibacterials 0.35 0.35 0 
Meropenem Carbapenems 0.61 0.16 0.45 
Piperacillin / 
Tazobactam 

Combinat. penicillins incl. beta-
lactamase inhibitors 2.86 1.51 1.35 

Rifampicin Rifamycins 0.01 0.06 -0.05 
Teicoplanin Glycopeptides 0.03 0.02 0.01 
Tigecycline Tetracycline 0.15 0.55 -0.4 
Vancomycin Glycopeptides 0.175 0.1 0.07 
Sulfamethoxazole / 
Trimethoprim Sulfonamides // 0.3 // 
Daptomycin Lipopeptides 0.08 // // 
Doxycycline Tetracycline 0.2 // // 
Meropenem / 
Vaborbactam 

Carbapenems incl. beta-lactamase 
inhibitor 0.1 // // 

Rifamycin Rifamycins 0.02 // // 

Table 2. Comparison of antibiotic consumption in 2021 and 2022 at Patti Hospital. 

 
 

GENERAL MEDICINE MISTRETTA 
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Antibiotic ATC Level 4 
Consumption 2022 

(DDD/100 bed-
days) 

Consumption 2021 
(DDD/100 bed-

days) 

Δ% 
 2022-2021 

Amikacin Aminoglycosides 0.005 0.015 -0.01 
Amoxicillin /  
Clavulanic acid 

Combinat. of penicillins incl. beta-
lactamase inhibitors 0.35 0.1 0.25 

Ceftazidime Third-generation cephalosporins 0.005 0.025 -0.02 

Ceftriaxone Third-generation cephalosporins 2.2 8.2 -6 

Ciprofloxacin Fluoroquinolones 0.12 0.18 -0.06 

Gentamicin Other aminoglycosides 0.03 0.02 0.01 

Imipenem / Cilastatin 
Combinat. of carbapenems incl. 
dehydropeptidase I inhibitor 0.01 0.03 -0.02 

Levofloxacin Fluoroquinolones 0.9 1.45 -0.55 

Linezolid Other antibacterials 0.1 0.45 -0.35 

Meropenem Carbapenems 0.15 0.18 -0.03 
Piperacillin / 
Tazobactam 

Combinat. penicillins incl. beta-
lactamase inhibitors 0.18 0.28 -0.1 

Rifamycin Rifamycins 0.16 0.21 -0.05 

Teicoplanin Glycopeptides 0.02 0.13 -0.11 

Rifampicin Rifamycins // 0.03 // 
Sulfamethoxazole / 
Trimethoprim Sulfonamides // 0.46 // 
Amoxicillin Penicillin // 0.08 // 
Clarithromycin Macrolides // 0.42 // 
Doxycycline Tetracycline // 0.2 // 
Ertapenem Carbapenems // 0.01 // 
Colistin Polymyxin 0.075 // // 
Vancomycin Glycopeptides 0.011 // // 

NEUROREHABILITATION MISTRETTA 

Antibiotic ATC Level 4 
Consumption 2022 

(DDD/100 bed-
days) 

Consumption 2021 
(DDD/100 bed-

days) 

Δ% 2022-
2021 

Amikacin Aminoglycosides 0.04 0.015 0.02 
Amoxicillin Penicillin 0.24 0.08 0.16 
Amoxicillin /  
Clavulanic acid 

Combinat. of penicillins incl. beta-
lactamase inhibitors 1.61 0.63 0.98 

Ceftazidime Third-generation cephalosporins 0.01 0.025 -0.02 
Ciprofloxacin Fluoroquinolones 0.63 0.67 -0.04 
Clarithromycin Macrolides 0.42 0.56 -0.14 
Doxycycline Tetracycline 0.1 0.1 0 
Ertapenem Carbapenems 0.62 0.01 0.61 
Gentamicin Other aminoglycosides 0.06 0.23 -0.17 

Imipenem / Cilastatin 
Combinat. of carbapenems incl. 
dehydropeptidase I inhibitor 0.0075 0.012 0 

Levofloxacin Fluoroquinolones 1.5 1.3 0.2 
Linezolid Other antibacterials 0.7 0.25 0.45 
Piperacillin / 
Tazobactam 

Combinat. penicillins incl. beta-
lactamase inhibitors 0.2 0.085 0.12 
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Rifamycin Rifamycins 0.03 0.03 0 
Azithromycin Macrolides // 0.05 // 
Rifampicin Rifamycins // 0.03 // 
Teicoplanin Glycopeptides // 0.06 // 
Sulfamethoxazole / 
Trimethoprim Sulfonamides 0.23 // // 
Ceftriaxone Third-generation cephalosporins 1.3 // // 

Table 3. Comparison of antibiotic consumption in 2021 and 2022 at Mistretta Hospital. 

 

For the year 2021, the consumption of DDD/100 bed-days in the Operational Units at the two 

hospitals examined was compared with the regional data and with the national data based on the 

findings of the 2021 National Report “The use of antibiotics in Italy” produced by OsMed [20]. The 

DDD/100 bed-days provided in 2021 was 70.6 at national level; in the Sicily Region it was 81.6, 

while in the Operational Units we examined it was 44.3. 

The analysis of the data shows for Patti Hospital an increase in the consumption of 

amoxicillin/clavulanic acid, both p.o. and i.v. (Δ%=0.47), piperacillin/tazobactam (Δ%=1.23) and 

levofloxacin (Δ%=0.5) in General Surgery. An increase in the use of third-generation 

cephalosporins (Δ%=1.68), ciprofloxacin, both p.o. and i.v. (Δ%=1.21%), gentamicin (Δ%=0.73), 

linezolid and (Δ%=0.2) piperacillin/tazobactam (Δ%=1.54) was observed in General Medicine. 

Finally, an increase in the use of third-generation cephalosporins (Δ%=0.81), ciprofloxacin 

(Δ%=0.2), gentamicin (Δ%=0.06) and piperacillin/tazobactam (Δ%=1.35) was also observed in 

Intensive Care.  

For Mistretta Hospital, there was no significant difference in Δ% between 2021 and 2022, only a 

clear reduction in the consumption of ceftriaxone (Δ% = -6) in General Medicine and an increase in 

amoxicillin/clavulanic acid, both p.o. and i.v. (Δ%=0.98%), and an increase in ertapenem 

(Δ%=0.61%) in Neurorehabilitation. From the prescription forms viewed, it was found that 

empirical prescriptions correspond to 92.8%, while those based on antibiogram evaluation only 

account for 7.2% of total prescriptions. Parenteral Amoxicillin/Clavulanic acid is used for otitis, 
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sinusitis and COPD (chronic obstructive pulmonary disease), Cefazoline for respiratory tract 

infections and peritonitis, ceftazidime for gram-negative bacteria and Pseudomonas infections and 

for surgical interventions; ciprofloxacin for COPD, respiratory and urinary tract infections; 

gentamicin as a broad-spectrum antibiotic; meropenem for staphylococcal and streptococcal 

infections; piperacillin/tazobactam for pneumonia; teicoplanin for resistant Staphylococcus aureus 

infections. Further analysis was carried out on antibiotics for injectable use that required the use of 

prescription forms to monitor their appropriate use. The following antibiotics were considered: 

ciprofloxacin, colistin, fosfomycin, imipenem/cilastatin, levofloxacin, linezolid, meropenem, 

teicoplanin, tigecycline and vancomycin. 

A comparison between 2021 and 2022 was performed using the Pareto diagram (Figure 1 and 2).  

 

 

Figure 1. Pareto diagram of injectable antibiotics under monitoring for the years 2021 and 2022.                       
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Figure 2. Pareto diagram of injectable antibiotics under monitoring for the years 2021 and 2022.                       

 

The Pareto diagrams showed that in 2022, there was a reduction in prescriptions for ciprofloxacin, 

levofloxacin and tigecycline. Increases were found for linezolid and meropenem. For the other 

antibiotics, prescriptions have remained constant or have undergone slight increases. 

 

DISCUSSION 

The analysis of paper prescription forms shows a consumption based more on empirical treatment 

(92.8%) than on antibiogram evaluations (7.2%), a situation that has prompted further corrective 

action by the AST and HIC, such as compulsory antibiograms for the antibiotics vancomycin, 

tigecycline, teicoplanin, meropenem, linezolid and the combination imipenem/cilastine. 

Furthermore, for high-cost injectable antibiotics, such as fosfomycin or the 

meropenem/vaborbactam combination, a specific prescription form has been drawn up, in which 

certain requirements must be fulfilled by the patient to be eligible for that treatment, so that these 
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antibiotics are reserved for cases where there are no valid treatment alternatives. Analysis of the 

Pareto diagrams showed that the use of the prescription form proved to be a valuable tool for 

improving appropriateness of prescription. 

Although COVID-19 put the appropriate use of antibiotics at risk, especially in the early stages of 

the pandemic – for instance the improper use of azithromycin – hospital pharmacists and nursing 

coordinators worked hard to draw up and implement internal protocols on the use of antibiotics in 

Operational Units to ensure their rational use. 

Hospital pharmacists and nursing coordinators play a crucial role in antimicrobial stewardship (AS) 

programmes, as they are involved in the development and management of antimicrobial guidelines, 

the review of individual patient regimens to optimise treatment, and the training of healthcare 

personnel on the appropriate use of antimicrobials.  

The results from the cohort examined show that to ensure appropriate use and targeted treatment, 

thus avoiding the phenomenon of antibiotic resistance, it is necessary to isolate the bacterium 

responsible for the infection and carry out an antibiogram before administering certain antibiotics to 

hospitalised patients. Specifically, this procedure concerns vancomycin, tigecycline, teicoplanin, 

meropenem, linezolid, levofloxacin, the imipenem/cilastatin combination, fosfomycin, 

colistimethate and ciprofloxacin. 

The AS strategy, which has been followed in our hospitals to date, involves a careful and thorough 

patient assessment, the choice of the most suitable antimicrobial to be prescribed, its administration 

and the monitoring of the patient once treatment has begun. This last phase includes the possibility 

of reducing the duration of antimicrobial treatment, converting the route of administration from 

intravenous to oral, modifying the dose based on any clinical conditions that might affect the 

patient’s pharmacokinetics, such as excretory system deficiencies, monitoring the use of the 

prescribed antibiotic, monitoring adherence to treatment, and informing the patient on the 

appropriate use of antimicrobials [21,22]. The hospital pharmacist plays a crucial role in the fight 
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against antibiotic resistance by acting as a link between the clinician and the microbiology 

laboratory. This surveillance activity results in a positive effect on how antibiotics are prescribed by 

healthcare professionals, leading to a reduction in hospital infections.  

The use of antibiotics must also be monitored in real-life everyday clinical practice. The nursing 

coordinator collects and reports to the hospital pharmacist any adverse reactions to antibiotics to 

confirm or otherwise the initial risk/benefit ratio with which the drug was marketed.  

 

CONCLUSIONS 

The effects of resistance, i.e., the inability of antibiotics, administered at therapeutic doses, to 

reduce survival or inhibit the replication of pathogenic bacteria, can be observed worldwide. 

Recently, the phenomenon has been further aggravated by their often inappropriate use. 

The implementation of AS programmes in all health authorities remains, at present, the best tool to 

harness in order to curb the phenomenon of antimicrobial resistance. 

The discovery of new molecules with antimicrobial activity capable of treating infections by 

multiresistant microorganisms is not an immediate tool; years of preclinical and clinical studies are 

required for a new molecule to be marketed. The phenomenon of antimicrobial resistance is urgent 

and requires an immediate solution to combat it. Increasingly more specialised figures are needed in 

the field of infectious diseases than just clinicians, and therefore hospital pharmacists and nursing 

staff must also be adequately trained to be able to give their best possible support in the battle 

against antimicrobial resistance. 

 

LIMITATIONS 

The work conducted is based on prescription forms and consumption data of antibiotics used by 

injection or orally. The work considers a limited geographical area. Lastly, a further limitation of the 

study is the lack of inferential analysis of our data. 



                                                                                                                                         2023, Volume 4, Nr. 2 pp. 8-28 
 

 
ANALYSIS OF HOSPITAL ANTIBIOTIC PRESCRIPTIONS AFTER THE IMPLEMENTATION OF STEWARDSHIP: A RETROSPECTIVE OBSERVATIONAL STUDY IN TWO HOSPITALS IN 

NORTH-EASTERN SICILY                                                                           25 

 

Ethical considerations  

No formal approval by the Local Ethics Committee was necessary for this type of study, since it is a 

publication concerning consumption data and aggregated data. 

No economic incentives were provided for this analysis. Authorisation for the use of prescription 

forms was issued by the Hospital’s Medical Director, the consumption data derive from reports 

certified by the Corporate Management Control. The participants’ anonymity was ensured. The 

study was conducted in accordance with the ethical considerations of the Declaration of Helsinki. 

 

Funding statement 

This research did not receive any specific contributions from public, commercial or non-profit 

funding bodies. 

 

Conflicts of interest 

The authors do not report any conflicts of interest. 

 

Contributions of the authors 

All authors contributed equally to the production of this study. 

 

 

 

 

 



                                                                                                                                         2023, Volume 4, Nr. 2 pp. 8-28 
 

 
ANALYSIS OF HOSPITAL ANTIBIOTIC PRESCRIPTIONS AFTER THE IMPLEMENTATION OF STEWARDSHIP: A RETROSPECTIVE OBSERVATIONAL STUDY IN TWO HOSPITALS IN 

NORTH-EASTERN SICILY                                                                           26 

REFERENCES 

1. Akpan, M.R., Ahmad, R., Shebl, N.A., et al. A review of quality measures for assessing the 

impact of antimicro- bial stewardship programs in hospitals. Antibiotics (Basel). 2016;5(1):5.  

2. O’Neill, J. Tackling drug-resistant infections globally: final report and recommendations. The 

review on antimicrobial resistance. 2016. https://amr-

review.org/sites/default/files/160525_Final%20paper_with%20cover.pdf.  

Last accessed on July 23, 2023. 

3. Garau, J., Nicolau, D.P., Wullt, B., et al. Antibiotic stewardship challenges in the management 

of community-acquired infections for prevention of escalating antibiotic resistance. J Glob 

Antimicrob Resist. 2014;2(4):245–53.  

4. Antimicrobial resistance (AMR) Disponibile su: 

http://www.ecdc.europa.eu/en/activities/surveillance/EARS-Net/. Last accessed on August 19, 

2023 

5. World Health Organization. Antimicrobial resistance Global Report on surveillance 2014. 

http://www.who.int. Last accessed on August 08, 2023. 

6. Aspetti epidemiologici in Italia Sorveglianza nazionale dell’Antibiotico-Resistenza (AR-ISS) 

https://www.epicentro.iss.it/antibiotico-resistenza/epidemiologia-italia. Last accessed on 

August 19, 2023. 

7. Spoorenberg, V., Hulscher, M.E, Akkermans, R.P., Geer- lings SE. Appropriate antibiotic use 

for patients with urinary tract infections reduces length of hospital stay. Clin Infect Dis. 

2014;58(2):164–9.  

8. Ortega, M., Marco, F., Soriano, A., Almela M., Martinez J.A., Munoz A. et al. Epidemiology 

and prognostic determinants of bacteraemic catheter-acquired urinary tract infection in a single 

institution from 1991 to 2010. J Infect. 2013;67(4):282–7.  

9. Dalfino, L., Bruno, F., Colizza, S., Concia E., Novelli A., Rebecchi F.S. et al. Cost of care and 



                                                                                                                                         2023, Volume 4, Nr. 2 pp. 8-28 
 

 
ANALYSIS OF HOSPITAL ANTIBIOTIC PRESCRIPTIONS AFTER THE IMPLEMENTATION OF STEWARDSHIP: A RETROSPECTIVE OBSERVATIONAL STUDY IN TWO HOSPITALS IN 

NORTH-EASTERN SICILY                                                                           27 

antibiotic prescribing attitudes for community acquired complicated intra-abdominal infections 

in Italy: a retrospective study. World J Emerg Surg. 2014; 9:39.  

10. Magill, S.S., O’Leary, E., Janelle, S.J., Thompson D.L., Dumyati G., Nadle J.  et al. Changes in 

Prevalence of Health Care-Associated Infections in U.S. Hospitals. N Engl J Med. 2018; 

379(18):1732-1744 

11. Karki, T., Plachouras, D., Cassini, A., Suetens C. Burden of healthcare-associated infections in 

European acute care hospitals. Wiener Medizinische Wochenschrift. 2019; 169: 3–5. 

12. Goff, D.A., Rybak, M.J. Global antimicrobial stewardship: challenges and successes from 

frontlinestewards. Infect Dis Ther. 2015;4(Suppl 1):1–3.  

13. Society for Healthcare Epidemiology of America. Infectious dis- eases society of America, 

pediatric infectious diseases society. policy statement on antimicrobial stewardship by the 

Society for Healthcare Epidemiology of America (SHEA), the Infectious Diseases Society of 

America (IDSA), and the Pediatric Infectious Diseases Society (PIDS). Infect Control Hosp 

Epidemiol. 2012;33(4):322–7.  

14. Dellit, T.H., Owens, R.C., McGowan, J.E., Gerding D.N., Weinstein R.A., Burke J.P. et al. 

Infectious diseases society of America and the society for healthcare epidemiology of America 

guidelines for developing an institutional program to enhance antimicrobial stewardship. Clin 

Infect Dis.2007;44(2):159–77.  

15. European Centre for Disease Prevention and Control. Proposals for EU guidelines on the 

prudent use of antimicrobials in humans, 2017. https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-

data/proposals-eu-guidelines-prudent-use-antimicrobials-humans. Last accessed on July 23, 

2023. 

16. Decreto Assessoriale n. 703 del 04/08/2020 della Regione Sicilia 

http://pti.regione.sicilia.it/portal/page/portal/PIR_PORTALE/PIR_LaStrutturaRegionale/PIR_A

ssessoratoSalute/PIR_Infoedocumenti/PIR_DecretiAssessratoSalute/PIR_DecretiAssessoriali/P



                                                                                                                                         2023, Volume 4, Nr. 2 pp. 8-28 
 

 
ANALYSIS OF HOSPITAL ANTIBIOTIC PRESCRIPTIONS AFTER THE IMPLEMENTATION OF STEWARDSHIP: A RETROSPECTIVE OBSERVATIONAL STUDY IN TWO HOSPITALS IN 

NORTH-EASTERN SICILY                                                                           28 

IR_DecretiAssessorialianno2020/DA%20N.%20703.pdf. Last accessed on July 23, 2023. 

17. Direttiva Regionale CRE (DASOE/8/21932) 

https://www.qualitasiciliassr.it/sites/doc/cre/direttiva_cre_dasoe21392_29042021.pdf. Last 

accessed on July 23, 2023. 

18. Piano Regionale della prevenzione 2020-2025. 

http://www.quadernidellasalute.it/portale/prevenzione/DELIBERE_PRP_2020-

2025/Sicilia/Allegato_1-PRP_23_12_2020-2025_integrato.pdf. Last accessed on July 23, 2023. 

19. Gli strumenti: il metodo di classificazione secondo il sistema ATC/DDD Bollettino 

d’informazione sui farmaci. Anno IX N. 6.  

http://www.agenziafarmaco.gov.it/wscs_render_attachment_by_id/111.61850.11503904848136

76c.pdf?id=111.61855.1150390485109. Last accessed on August 08, 2023. 

20. L’uso degli antibiotici in Italia Rapporto Nazionale Anno 2021.  

https://www.aifa.gov.it/documents/20142/1853258/Rapporto_Antibiotici_2021.pdf 

Last accessed on August 08, 2023. 

21. Gilchrist, M., Wade, P., Ashiru-Oredope, D., Howard P., Sneddon J, Whitney L. et al. 

antimicrobial stewardship from policy to ptice: experiences from UK antimicrobial 

pharmacists. Infect Dis Ther. 2015;4(Suppl 1):51–64.  

22. Barlam, T.F., Cosgrove, S.E., Abbo, L.M., MacDougall C., Schuet A.N., SeptimusEJ., et al. 

Implementing an antibiotic stewardship pro- gram: guidelines by the infectious diseases 

Society of America and the society for healthcare epidemiology of America. Clin Infect Dis. 

2016;62(10): e51–77.  

 



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� ������������������������������������9�

����������	
�����
�	�
�����
��
���
��������	������	
���
��	�

����������������������������
�	���������

�

1����I
����������1������4��.������(����.���&
��	���*�
�
�
�

�������������#������	�!��	� ��!��	� �%�	���� �����#�)��5�����'�������
�

�

�

�� ������	�
��
� ������$� (���� .��� &
��	���� )	�� I!��+�
�� .�	��� ���� 9� I���� F��
� )��5�� ������

�;��H����'��������812��$� ����$//����'����/�������������9���99�

0���	$���
��	���������7����	�����
�
% ���$�N;�H������9����
�

�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
�
� �
�
�

��������	��
�����

���	�������������������	

�� !�

�"�	��	#���	����	

$�%�&�"�	��	��'
�! ��	����	

(���'
�"�	��	��'
�! ��	����	

�� ��&)�"	*������	��	��'
�! ��	�����

+)�&	��
����	�&	�����&�"	��"��	
)�	����
�%�	�*!!*�&	(

�� �
�*�	�	�*�	
�*!!������	�	�*	���%�
�%�&	���	,��	-.	��	�	���/	��
����
�*���	
�����&��	



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� ��������������������������������������


����
���

	�������� ��$� �����	�������� �#� � �� ���� � ���� ���
�� 4 ��� ������� '������ � �� �
�#���� �#� ���� �

�����	������	�����������������#� ���� �'����	�������� �������������	��'
�����'����	������������ ��

+�������'�4��'�� �����	� ��� �����#� � �����
��	� �����'������ � ��� ����5��
��'� ��� ��� �	���������� ���

� �����	� ����
���5	��� ������

�!"#�� $#%�< ���
�������#�� �����
'��4�������5������ ���##������������#���������'�� �����	���'��

#�������5��
�4��'���'�5
	����4��'�#��� ����
���5	��� �������� �

�&�#� &'(� &��� �#�)��(%�< ��� �E��������� 4��� ���'
���'� ��� �4�� 	��������$� � �� )��5�� !��	� �

%�	���� ����% �������"�5����������'�� ��)��5��-����������"�5����������������	��'�;������	����

4 �� �4����'���'�'� ����� ��E����
����< ������	���
��'� ��� � ��� ������� ���������'��#� ��'���'
�	��

4�� ����������������������� ��< ������ ���	���4����������'�
������ �������2	������	�. �'��&
�'��

<��	�� 2 �����	� '�����'� #���� 5
	���� 4��'� ��'� ���5��
� 4��'� 4��� ��E�'� 4�� � ���� ������ ���

����������������#���O����O����'���O��

�#(�'�(%�8
�����
	���� �4�'��������#���������� �4 �����������5�� ����
��������	��<��5��
�4��'�

��'� F
	����� %�����
	��	��� 4�� #�
�'� � ��� <��5��
� 4��'�� 4 ��� 
��'� ��� ��������������� �#� ��O��

��O�� ��'� ��O�� ���  �� 	�� �##������� ��� ���� � 4 ��������� .����#���		��� ��� �� ��O� �������������� �#�

<��5��
� 4��'�� ���� � 4 �������� '���	���'� �� ����5	�� ��������� #���� '��� #�
�� ��� '��� ����

(���4 �	��� ��� ��������������� �#� ��O� ��'� ��O�� ���� � 4 �������� �E �5���'� �����#������

������������ #���� '��� �4�� ��� ���� ��� � �� ����� �#� F
	����K��'�� ���� �4 ��������4��� ����	��	��

�##�������#�������������������#���O���'���O��4�� ��������5	���� ���������#����'����4���������

,��� � �� ��O� ��������������� ���� �4 �������� �##����������� ��������'� �
5�������		��� ��������� #����

'���������'�������
����� ��
� �'�������,���		����������������		�������#������'�##�������5��4����� ��

�4�����
���4���#�
�'�=�P���:>��

� (��(( ��%� <��5��
� 4��'� ��'� 5
	���� 4��'� ��� ��������������� �#� ��O�� ��O�� ��'� ��O� ����

�##������	��
��'�#������� �4 �����������'�� ��������������������		�������#������'�##�������5��4����� ��



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� ��������������������������������������

�4�����
���=��P����:>���

�

*#+,���(%�+�������'�� �����	��F	��� �������� ��<��� �4 ���������K ������������ ������



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� ��������������������������������������

	�������	���

<���8��((� ��� �	� B�C� ��
'�� ���#����'� ���(�	������ � �4�'� � �������� �#� � �� �������������

4�������������#��'�4�� �� ����	����#�� �������� ����'����'����
����
5����������4 ��������#���� ����

���� ��!��	� ��4 ������	������� ���@������	����������#�'����4�� �� ����������������< ����������

����
������� ��'������#���'����	������������������		��������� �����'��������������	����������������

�#����� �'����	�������� �������������	��'
�����'����	������������ ��< ������'������'����������������

�����������������'��	��������������������'����	����� ����������������

�����	�������� �#� � �� ���� � ���� ���
��4 ��� ������� '������ � �� �
�#���� �#� ���� � �����	� B�C��< ��

���
��	���	����#� � ������ ������	�� ��������4 �� �'�##���� ������ �� ��'��#� � ������ �5���'����� ��

� ��@�������'������	
�������#�� �������	���'�'������'����'�������� ��'�������#���	��#��������B�C��

< �����
��	���	����#� ���� � ���5	
�� �4 ���� ����������� ���� ���'������� ���		�4�������� �4 �������

��		�4�� �4 ��������������������� �BC��2 ���������� �����
��	���	����#�� ������ �'�##��������'����

���� ��������	������'������������������5���	����#��'�������E����������'�����������'����	��������BC��

<��� �'����	������������5��������'����������	�4���������'�������� ��'���������B:C��< ������������

� ��� ��� ������	�� ���'
���'� ��� � �����	� 5	��� ���� ��� ��?
���� ��� � ��� ���������� �E�'�D����

�������	�����5��
��'������5	��� ���������'
������4 ������ ����	����#����� �5�����	������ �����	��

�
� ���� �'����������E�'����'����5���'������E�'���< ��
����#�� ����� �����	�� �����'���##�����

�
� ���� ������������������������	���������������'��E�����	�������������� ��

�
����
����
'���� ���� ��'�����'� � ��� �������������� 	�� ��4�� �5	��� ������	��'�������� ���
	�� ���

�����#����������������������� ���##������������#�4 �������������'
����B;��C��+�������������������

�����4���'���������	�����#�
�'�� ���� ��
����#�	�� ��������������� ��5	��� ����������'�'�����	��'����

5�������##��������4 ����������'����5	��� ������� �'��4�� �
��	�� ��BHC��

+�������'�4��'�� �����	� ��� �����#� � �����
��	� �����'������ � ��� ����5��
��'� ��� ��� �	���������� ���

� �����	� ����
���5	��� ����5���
������ ����� �� ��5����������##���������������+�������'�� �����	�

��������5����������	�� �������5�����'
��'�#���������
����4��������	����������������5����8����#�



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� ��������������������������������������

� ����4��������	��� �������5��
��'�#�����������'�� �����	����4��'�� �����	��+�������'�� �����	� ���

5����4�'�	��
��'��������5���5����#��������
��#���������4������
��#����������'���	��
��#��������'
��

��������E��		�����5���������������������

)��5��  ��� �����'���� �#� <��5��
� 4��'� ��'� F
	���� 4��'� ��� �� ���5��� #������ ���'
���� < ��

��������� ?
�	���� �#� <��5��
� 4��'� ��'� F
	���� 4��'� ���� � ��������D�'� 5�� ���� '�������� ��4��


��	�D�������#�� ����4��'��������		�#���� ��#
����
�������������	� �
���5
�	'�����K�� �� �����
'��4��

 ����� ��������'��������5��
��'�#���'����	� ��	� ��+�������'�� �����	�����5��
��'�������������	�

#��� ���� ������� ���� �4 �������� ��	� ��'� �� ����� < ��� ��
'�� ���� 5�� �� ��������	� #������ ��� '���	���

'����	� ��	� ��������	����'
���4�� �	���	�4��'����+����'���	���� ���
�������#�� �����
'��4������

�5������ ���##������������#���������'�� �����	���'��#����<��5��
�4��'���'���������'�� �����	�

��'��#����F
	����4��'�#��� ����
���5	��� �������� ��

��

�
���	
���
�����������

< ��� ������� ���� �'� 4��� �E���������	� ������� � � ��� 4��� ������'� �
�� ��� � �� % �������

"�5���������#�!��	� �%�	���� �����#�)��5����'����� ��	�5���������#� � ��,��
	����#�0������������

-�����������#�)��5���< �����
'������	��'���E����
����#������������ ������ ����
����������'��#�����

����	����

< �� ����	����#� � ��� ��
'��4�������������� 	���� ���� ��4 �� �4���� ��@��� #���� � ��'����	�  ��	� �

�	������#�����������������	�!��	� ��!��	� �%�	���� �����#�)��5���< �����������#���� ������ �
��'�

���� �����
'��4����������������E�		������� ��#��������������=��>��������������E�		������� �������'�

��������� =��>�� ������������E�		���� 	�#�� #����� ��������� =��>�� ��'� ������������E�		���� 	�#�� �����'�

���������=��>��< �����'�������#�� ������ ��
���5��#�����#����������'���	�
	
���< ������ �
��'����� ���

��
'��4����'����'�4�� ���:�O���	
������#�+��5������##��� #�����'
��������#�;� �
�����'����< ���

���������� �������'� #��� ��� '����� 0�� � ���� �4��� �	���'� ��� �� '�##������ ���������� ��'� � �� ��##���

��	
�����4���� ����'�'��	���<�����	����#����� ����##���� � ������ G�� ������������'�4�� ��	�������	�



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� �������������������������������������

��	�� ��+#���� ��� '���� �#� ����������� � �� ���� �4���� ������'� ��'�4�� �'�4�� � ��	���� ��'� � ���

'���'��< ���
�������#�'����������� ������##���4������'����	���� ������ �����5�#����������������� �

���� � �'�� ���������	����< ������
��������#���	���������� �
��'�� �������2	������	�. �'��&
�'��

<��	��

< �� �������	� �#� ��������'� � �����	� #��� � ��� ��
'�� 4��� #���� F
	���� 4��'� ��'� <��5��
� 4��'��

F
	����4��'���'�<��5��
�4��'�4���������#�� ��#���������'
��������'���������)��5��%���������

��'�������� < ��� ��
'�� 4�		� �E������ � �� �5�	���� �#� ��������'� � �����	� ��� 4 ����� ���� � ���

����������������#���O����O����'���O���

F
	����4��'���'�<��5��
�4��'�4������������'������� �����	������Q2�#������ �
����+#���� � ��

4��'� ����
���'������� �����	��� ���� ��� �����	�4������
�'���'������'�
�����1���� ������������D��

�#�������� ����,
�� ��������� ��� �����	�4�����������'�� ��
� �� �����	������������5�� ����������

�� #
������ #��� � ����  �
��� ��� �� ��������
��� �#� H��Q2��< ��� �������� ��������'� 5
	����4��'� ��'�

���5��
� 4��'� ��� 5�� ��������'� � �����	�� +�������'� � �����	� 4��� 	�#�� ��� �� '���������� #��� �:�

���
�����

< �����'
����#���������'�� �����	�4�		�5����E�'�4�� ����� �����������������������������O����O��

��'���O�5�� ����F
	������'�<��5��
�4��'��F��� ��������������� ����
'�� �'���E����
���� ���4����

���������'��< ���������������#������ ����
�����������#���O�5
	����4��'���������'�� �����	����O�

F
	���� 4��'� ��������'� � �����	�� ��O� F
	���� 4��'� ��������'� � �����	�� ��O� <��5��
� 4��'�

��������'� � �����	�� ��O�<��5��
�4��'� ��������'� � �����	�� ��'� ��O�<��5��
�4��'� ��������'�

� �����	���

<���������4���'����5�����	��������� ���������������#���������'�� �����	��������������������������

���� ������ ��
�#����5��5�
� ��������������
����#������������/�������		����� ��<��� �5�
� �������

'���� ��� ���		� ����
	��� �������� #��� �� ���
����� � ��� �		�4�'� ��� ����'� #��� ��� ���
���� ��'� � ���

�����'�4�� ��
��������	����4������< �������������4����������'�#������'�����< ��'�����#�������4 ����

���� �	���	�����
��'�5�������2	������	�. �'��&
�'��<��	���



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� ������������������������������������:�

��) �&'����( �#�&� ��(�

< ���������� �4����������'�5���� ��������"F�����;/�/9H/�����#����!��	� �%�	���� �����#�)��5���

)��5��%�����������'��������

�

��&� (� �&'�&�&'+( (�

�����4������������'�����
�5�������������������#�������������	������5	����2�����
�
��'����

�����E������'����� �������R�����'��'�'���������=.�>�������'����4�� ������?
����	��1�����=�S1>��

%��������� ������������	���������'���������	���������4���������'��
��
������ ��I�	��������.�������

�����4 �� ����������������� ��'�����5
������#�'������������
���#�'������������5	����4 �� ���� ��'����

'�����5
�������������		��'�����5
��'���������,���������	����������� ��'���� �'������	�'�����5
������

���� ����		����'�'�������	�D�'�
������ ���������'�����
����+������������#�� ��+����������#���4���

�����#������=�T���:>�� ������� ���+����������4������#����'�#�������4����������������,���		������

������ ��'�##��������5��4����<��5��
���'�F
	����4��'��4��
��'�� ����'����'������������

K�������'���'� �		� ������4�� ��T���:���� �����#�������K�����	�D�'��		� '����
�����.%..� ����������	�

��#�4����������;��

�

��������

< ��������� ����
	�������5����������'����� ��#�		�4������5	�$�

�&� &!'#� �-� ��&� (� �� .�$&'�#�
<��5��
�4��'�
=2������������>�

� � �

��O� �� ��9� ��9�
��O� �� ��9; ����
��O� �� ��9H ��9:

F
	����K��'�
=2������������>�

� � �

��O� �� ��9� ����
��O� �� ��9 ��:�
��O� �� ��9; ���H

�&!'#�/0������
����������������������



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� ������������������������������������;�

<�5	����� �4��� ���� ������	
�����P���:������������		������5	������������		��'�����5
��'��� 
��� ��

����������	������
��'����� ��������������������

�


�� $&�#��
)&���&'��-�

�#1!#(������
�&+� �#&�� ���0�

�#$ &� ��� � ���&2� .�$&'�#�

��O�
2�������������

�� ���� ���9 :�U ��

T������*�=+�>�

�� ���� ���9 :�U ��
�� ���� ����� :�U 9�:
� ;��� ���:� ��:�U 9��
:� :��: ����� ����U H�:
;� �HH ���� ��:�U ��:
�� ��: ����� ����U ��:
H ��: ����� ����U ���
9 ���: ����� ��:�U ;�:
�� ���: ��:�� ����U ;�:

��O�
2�������������

� ;��H ��:� �:�U ��

T������*�=+�>�

� :��: ���H �:�U 9
� :��� ���� ���U H��
 �;� ��;�� ��:�U ���
: ���: ��:: ��:�U ;��
; ��:� ���� ����U ;��
� ���� ���H ��:�U :�:
H ��:� ��� ����U �:
9 ���� ��H� ����U :��
�� ���: ��H: ����U :��

��O�
2�������������

� ���� ��H ;�:�U ��:

T������*�=+�>�

� ;��H ��H ;���U ���
� :��: ��;: �:�U ;��
 �;� ��H ���U :��
: ��: ���9 ���U �:
; ��:� ��� ����U ��
� ���� ��� ��:�U ��:
H ��:� ��� ����U ���
9 ���� ��� ��:�U ���
�� ���: ��H:� ����U :��

*�V������#����������A�+�V��������'�����
����+���������

�&!'#�30����������������������	����������������
���������������������������������������������

����	���� !"#�$!"��
��%!"������
��
������
��

�

< �� ��5	�� �		
�������� � ��� � �� ���
	��� �#� � �� ������ 4���� 	���� � ��� ������� ��'�������� � �� �##�������



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� ��������������������������������������


��	�D�������#����5��
�4��'��������������������#���O����O����'���O�#������� �4 ��������5��4����

����'����'�����#�
����.����#���		���5������� ���+����������4��#�
�'�#���� ����O����������������#�

���5��
�4��'�����������5	���� ��������� ������� �4 ���������##�����������#����'���#�
�� ���'���

���� .���	��	��� #��� ���5��
� 4��'� ��������������� �#� ��O� ��'� ��O�� � ���� 4��� �� �����#������

������������������� �4 ���������##������#����'����4�����'������=�T���:>�����

�


�� $&�#��
)&���&'��-�
��' &�������

�&+� �#&�� ���0��#$ &� ��� � ���&2� .�$&'�#�

/45�
���#���&� ���

� H�HH ���� ��:�U ��

T������*�=+�>�

� H�:� ���� ��U 9�:
� ���H ���� ;�U H�:
 ;�HH ��9 :�U H�:
: ;��: �� :�U ��:
; :�;� ��9 �U ��:
� �HH �� ��U ;�:
H ��: �� ��:�U ;
9 ���: ���� ��U ;
�� ���: ���� ��U :

345�
���#���&� ���

� H��H ��H H�U 9

T������*�=+�>�

� ���H ��;� ;�:�U H
� ;�HH ��;� ;�U ��:
 :��: ��9; �:�U ;�:
: :��: ��:� �:�U :�:
; ��: ��;: ��:�U :
� ��� ���� ��U �:
H ���: ��:� ��:�U ��:
9 ��HH ��H ��:�U ��:
�� ��:� ��� ��U �

645�
���#���&� ���

� ���� ���: ;�U H

T������*�=+�>�

� :�;� ���� �:�U �
� �;� ��H �U :
 �:� ��:H �U :
: ��HH ��H: ��U :
; ���: ��:� ��U 
� ���: ��;: ��U ��:
H ���: ��:� ��U �
9 ���: ��;: ��U ��:
�� ���: ��H9 ��U :

*�V������#����������A�+�V �������'�����
����+����������

�&!'#�60����������������������	����������������
�������������&����
�������������������������

����	���� !"#�$!"��
��%!"������
��
������
��

�



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� ������������������������������������H�

< ����5	��� �4��� ���� �����
	����#�� ������������	�������4����	����� ������:����'��������� ���5
	����

4��'��4 ���
��'��������������������#���O����O����'���O����� �� 	���##�������#������� �4 ��������

5��4���� �� ��'� ��� '���� �#� 
���� ��� � �� ����� �#� ���5��
� 4��'�� 5�� �����  ��� +����� ����� ���

����������������#���O���'���O��4��#�
�'����������������������� �4 ���������##�����������#����

'����4�����'�������2�������	�����������������������#���O������ �4 ���������E �5���'��������#������

�������������##���������������������#����'���������'��E���'����� ��
� �'�������

�����5	����4���������'�� �������������5��4����<��5��
�K��'���'��F
	����K��'����
���#������ �

'��������O����O���'���O��#����������������

�

� �#1!#(�������$(���' &�������
�&+� /45� 345� 645�
�� ���H����H�H9���V����� ;��H����H��H���V����� ��������������V���H:�
�� ���H����H�:����V���� :��:�����������V����� ;��H����:�;����V���;�
�� �����������H���V��H� :�������;�H����V����� :��:�����;����V�����
� ;�������;�HH���V��::� �;�����:��:���V����� �;������:����V���:�
:� :��:����;��:���V����� ���;����:��:���V����� ��:������HH���V���
;� �HH����:�;����V��:9� ��:�������:���V��:� ��:��������:���V����
�� ��;�����HH���V��9�� ��������������V���� �����������:���V��:�
H� ��:������:���V����� ��:��������:���V����� ��:��������:���V����
9� ���:�������:���V����� ����������HH���V���;� �����������:���V��:�
��� ���:�������:���V����� ���:������:����V���:� ���:�������:���V�����

�&!'#� 70����	�����
� ���'��
����������� ��������� ��� &����
������ �
������������ ��������� ���

������������#�������
����������������
��
������
�( !"#�$!"#�%!")��

�

<�5	�� � � �4�� � ��� � ���� ��� ��� ����������		�� �����#������ '�##������� 5��4���� ���5��
� 4��'� ��'�

5
	����4��'�4 ���
��'��������������������#���O����O����'���O������� ����
�����#�� ��#���������

'����������'�����'�5��������	
��P����:��

�

�	����	���

,���� ���
��� ��� � ��� ��
'�� � �4�� � ��� ��������'� � �����	� ��
	'� '�������� � �� 	���	� ��	���



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� ������������������������������������9�

���� � ������4 �� �4��� �#� ���� 	���	� '�������'� ��� � �� ���� �4���4 ������< �� ���
��4�� � � �� ��O�

����������������������'�� �����	��#�<��5��
�4��'���
	'������##������	��'�������'�� ����	������� �

�������������'������

<��5��
� 4��'� ��'� 5
	���� 4��'�  �'� �� '�##������ �����
�� �##����������� �������������� ��'�

'
������� �#� 
��� ��������'� � �����	� ���� ������� <��5��
� 4��'� 4��� �##������� �����
��

�������������� #��� 5	��� ���� ���� � ��� ��O� ��������������� ��� � ��� ��������������� ���'� H� '���� ���

4 �������� � �� ���� �� ��O�+�������'� � �����	� �#� <��5��
�4��'� ��
	'� 4 ����� � �� ���� � ��� �4��

'�����

F
	���� 4��'�  �'� �����
�� �������������� � ��� ���� '�������� � �� ��	��� ���� � ������ ��� ��O�

�������������� ��� ��� � � '����� �#�4��4���� 
����� ��O��������������� ��'� ��O���������������� � ��

�##������������#�5	��� �������� ���
	'����� ����� ����'�����< ���� �����
'��� �4��� �����������'�

� �����	����� �����������������������#���������������������

+�������'�� �����	����������
����	�'������������H:�9:O����5�������'
��'�#�������5��������������

�������	���
� ���� ��'4��'���������'������
��� �		��������'���������������'����5��� ���5����
��'�

#��� W
�������	� ����'���G� ��� ������ �#� ������������ ��� �� #�	���� ��'� ������� ��'� ��� '���	���D������

����������B9���C��< ����'���������#���������'�� �����	����#����� �����'����������5�	�����+�������'�

4��'� � �����	� ��� ���� �#� � �� ���
��	� �����'������ � ��� ���� 5�� 
��'� ��� ��� �	���������� ��� � �����	�

 ����5	��� ����5���
������ ����� �� ��5����������##��������������B�����C��

F
	���� 4��'� ��'� <��5��
� 4��'� ���� 4��'� � ��� ��� 4�'�	�� ����	�5	�� ��� )��5�� %��������� < ��

��������� ?
�	���� �#� <��5��
� 4��'� ��'� F
	���� 4��'� ���� � ��������D�'� 5�� � �� '����� �#� � ����

4��'����4��
��	�D�������#�� ���4��'�������		�#���� ��#
����
�������������	� �
���5
�	'���B��C��K�� �

� �����
'��4�� ����� ��������'��������5��
���#���'����	� ��	� ��+�������'�� �����	�����
����������

�������	�#���4 ������������ ����������� �4 ����������	���'��� �����K�� �� ����������������������5����

��������	�#���������'���	���'����	� ��	� ��������	�4�� �	���	�4��'���B�C��

+�������'�� �����	������5���'�������
��������� ����##������	��5��'������������		
����������
�'��



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� �������������������������������������

	�@�� ��������� ����������� 5��	�����	� ��'� �����5��	�� < �� �##�������� �#� �5��������� #���� � ����

�
5�������������#	
����'�5�������
��#��������
� �����!��������������� ��#���	�����'����������������

��'�#�������� �����'
���� � �����	� ����������� ���	
'�� �
�#���� ����� ��'� ��������� ��'� � �����	�

����������� �#� ��������'� � �����	�� < �� �'�������� �#� ��������'� � �����	� ��� � ��� ���  ��� �� �������

5��'������������� ��� � ���4 ������	��'� ��� � �� ���� � �
�#������� �����#������� ����� ��� � ����	����#�

���� ������	�4�		�5���5�����'�B����:��;C��

< �� � �����	� 5	��� ���� ���� � 
�
�		�� 
��'� ���5���'�� ����E�'��� 4 �� � ��� �� ���5�������� �#�

 �'����������E�'����'�
�����< ��
����#�� ����� �����	�� �����'���##������
� ���� �����������������

�������	���������������'��E�����	�������������� �B����HC��+��� ����'������������ ���� ����������	�����

�������
��������K ����4�		�4�'�
���������������4�		�������
���������'���##������< ������5���
���

��������'�� �����	���������5���5�'�5��� ��5�'���5
����������'�� �����	��5���5���		�'�������	����E����

���� ��'������������������E�������� ��5�'��������������'�� �����	��������������5����#��4 ������������

� ����
� ���'������������4�� �� ������ �4�� ���:����
����������#���������� �4 �������������'
���

B�9���C��

< ������� ��������������������#� ��������'� � �����	� ��� �5���������� ��� � ��� ������ � ���� ���� ������	�

#������� � ��� �##���� � �� �'��������� ��������� �
� � ��� ����
�� ��	�'�� 4 �� �����	�� ��������� �#� #����

���5����	����������'���� ��������	���	��5��'�'��< 
���� ����������'�� �����	��
�#�������������	����

����''�����������������������'���	���������������
��
�������	����������������#��������������'����< ��

��������
��
��� ��� ��	���'� ��� � ���
�#���������� � �����		��� � ���������#� � ����������'�� �����	�� � ��

	������� ���
�#����������< 
���� ���'�������������'������������<������������ ���'�������������'�����

��� ��������'�'� ��� 
��� ��������'� � �����	� � ���  ��� 5���� �
	����D�'�� < �� ���
��� ��� '���� �#�

��������'�� �����	�
��'������	��������'���'�B��U��C��

0E�����#���4 ��������� ������ ��5�
� �������� �4�� ���������'�� �����	�������'
����	�?
���F���'�

���� ��'�����#�������������	�!��	� �1������ ��������'�����	��������'������� ���������'�5� ������

�#�5�
� �������� �4�� ������������4���9��HO��5
��������������	��4�������������� �����	�����O�B�C��



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� �������������������������������������

���� ������
�������� �����'�������������#����� ��
���5��#�		�4�'�5��� �� ��	� ��#����� ��F���
���

� �� ���'� ���'������ �#� ���� � ��� ���'� ��	��� ��'� 5�� �����'� #���� � �� '�������� 	�@�� �������� &��'�

���'�������#����� ����'����'�����������	�G��5� ����
���

�

�����	���

�����	� �
����� ���� ������	�� #
	#�		� � ���� ��	�� ��� �����'���� ���	�  ��	� � �'
������� ��� �##������	��

���������'����	� ��	� �5��
��	�D�������
��	��������	�������'����	���	�4��'�����
� ����<��5��
���'�

F
	���� 4��'�� ��� ��� ��
���	� #��� � �� �
5	��� ��� �������D�� � �� �����#������� �#� '����	�  ��	� �

������������� ��� ��� ��� �	���	�� ������4���'�4�� � ���X�� ?
�	���� �#� 	�#���!��	� �� ���� � ������5
��� ���

��	#����#�'����� ��'� �		������� '�����#���� #��� 5�� � ��'���'
�	�� ��'� � ���� ���
�'� � ���� �����	�

�
������
�������
�'��� ���
5	���� ����������������'�'����	� ��	� �����������5	�������������	������

��'� � ��
� � ������ �#��4��'� ��� �'�� �#� ���������� � �� �������	��� +''������		��� � ���� ������� �

#��'����� ���� ������ ��� �� #�
�'������ #��� � �� '���	������� �#� ���@���'� ���� ������ '�����'� #����

<��5��
���'�F
	����4��'�5��'����	��
������

���� �����
'��4����5�����'�� ����5�� ����5��
���'�5
	����4��'��4 ���
��	�D�'��������������������#�

��O����O����'���O�������'��##�������#������� �4 ���������4 �	����������#������'�##��������4����

�5�����'�5��4����� ���4�������������=��P����:>���

�

����+�' 1 �&� ���

< ��	�����������#�� �����
'��	�������� ����	�����	�����		��
�5����#�����	�����

�

���� �8�(�&�#1#����

< ���������� �'�'����������������������#���������#����#
�'����������������� ���
5	�������������	��

�������#������#������������

�



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� �������������������������������������

��-' ����-� ��#�#(�����

< ���
� �����������������#	�����#�����������

�


��)��(9������ !�� ���

1�I�� 1�.� ��'� (.&� ������'� �
�� ������	� �5������������ '�#���'� ���5	����� ��'� �������
�	�D�'�

������� ���������1�.��(.&�'���	���'�������� ������
���������'���		����'�'�������� ��#��	'��1�I�

���	�D�'� '����� 1�I��(.&� �����	�'� � �� ���
��������+		� �
� ���� #���	�D�'� � �� ���
������� ��'�

�������'�����

�


�:��,'#�8#1#��(�

< �� �
� ��� 4�
	'� 	�@�� ��� � ��@� �		� � �� ���##� �#� � �� '����	�  ��	� � �	����� �#� ����������� �����	�

!��	� ��!��	� �%�	���� �����#�)��5��4 ��4��������	��'����� ���������� ��+	������� ��%����'�����#�

!��	� �%�	���������#�)��5��4 �� ��������������������#���� ���������� ��



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� �������������������������������������

����������

���� <���8�� ((�� .�''@�� ��� !������ ��� ,������� ��#	
������� �������� �����#������� 4�� � '����	�

����������� ��'� ����������� � ��� '������ ��� �������� ���� ������� F(2� ���	�  ��	� ��

����A��=�>$�UH���

���� ��	����	��+��F����0�)��F�'���@�<2��K��'����1+��< ������)��2�5
���.����� �	��0����	�

��������� 4�� � �������������� ��5�����  ������� ���'
���� ��'� ��'���� ���	� ��������� ���'
����

�������'�4�� ��������������'���
�$�+�������������
'���+��)�����������A�=�>$�U9���

���� 2 ���!��"�
�Y��<��� ����$�+'�����'����������#���'����������0	������A���������:U�����

��� (����D���� !�� F� �����'� (�� I �'�'�
����� +�� 2�	���� ��� <��� � �����	�������$� +� ��4�

2	����#�������� +�'� "������
��� 1����4�� ������������	� )�
���	� �#� 2	�����	� �����������

���A�=�>���

:��� 1�'�Z�
�DM(���Z��D� )�� ��	������ (�� .[�� �DM(���Z�� (�� <��� � 4 �������$� ,���� � ��

����5	�� �'�������������������	�������� ����������������'���##������)�
���	��#�0�� �������'�

1�������������������������9A��=:>$��U����

;��� &��\�	����1.��2�����2+.��.�������&.��.������%!�'����2������"<+��F�����+",��0##�����#�

'�##������	�� ����
�������'������	�������'��������������	���� ������!�8�����������������'�

������E���������5	��� �'����� ��8���������'�������������;A�=�>$H�U9����

���� (�����F(��F
����+��'��%�����(�����<��"��
������+���1����+������##����'����	�5	��� ����

4�� � 	�� ������4�� �
�� 	�� �$�+� ����������� �����4���'���������	������ )�
���	��#�'����������

���HA��$�U�����

H��� (�����F(��]����	�����%I��F
����+��'��%�����(�����<��"��
������+���1����+����##������

	�� ������������� �������� ���������'� 4�� � '����	� 5	��� ���$� �� ����������� �����4� ��'� ��

���4��@���������	������2	�����	����	��������������������9A��$�99U:�����

9��� < �@
��+��&���� �
�@���+��)���4�	�+��2 �����	����'�������������
��	�8��	�2������������	�

< �����������A�9�U��9���



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� ������������������������������������

����� 8�����
�8+��-������2��8'����
�8!��F��6��.+�������	� ���	�������� ���� ����	��������

������� ������ ��������� ��� �����������  ������	�� "������ .�
� �K���� ��������� 0
�������

)�
���	��#�%���� �'�����������;A=�>$����

����� ������ ^0"��K����� &.�� .�@��� "8�� ��������� .!�� F������+F�� .�����
���� <��+�������'�

� �����	� ���� ������� '�� ���� ��������� �������� ���� � 4����� )�
���	� �#� '����������

����A��9$���;�����

����� 0��	�� (�� (����� ,�� 0��E� )��+� �������	� �����4� �#� ��'���� ��������� #��� ���� � 4 ���������

����������6�
���	�����9A�=�>$�9���

����� �����	� ��� !�5�������� !�� F�'��
''��� F�� .�������� %����
 ��� I�	���@���� F� ��� F�@
�

��'
�����I���	�(�5�	�I��
�'��I���������)��5��"
���I����I�5
������(
����)��5���-���

.
	� ���< � ��.��#
''���)��5�A��������

���� <��[�� �F(�� %�����"	����� (%�� &
�������&����_�� )�� 0##����������� ��'�+5����������� �#�

+�������'� 2 �����	� +�� +�K ��������+����$� +� .���������� 1����4� �#� ��� ������ .�
'�����

+���	���#�+�������+�������� ���+�D�����������A�:�99H���

�:��� "������� -�� .����
��D�	� .�� <������ Y�� < �� +����	�?
�� 0##������ ��'� 0##����������� �#�

+�������'� 2 �����	� <��� ������ �#� 0	����� �
��������� ��� .��@����� ��'�������� )�
���	� �#�

% ������
����	�.���������'�<�� ��	���������A�$�:UH����

�;��� +���4�	� %�� %��'�� .��(�� ��� .1��+� 1����4� 8��+�������'� 2 �����	� <��� � %������K��	'�

)�
���	��#�% ������
����	�1������ �����HA�=9>$�H�H����

����� .�������� 0#�@�������� %����
����� %����� &����+�����+@��#� =+�������'� 2 �����	>� <�� �'���

%��
5� ���K�����&���� %�'��(������@���I���
���F�	�4���F� �����I���������(�'���

F�	�4���<� 
������������A��

�H��� +��	�����I������ �1�'������@��
��,��& ��5����1��(� �5��.��0##�����#�. ������'�"����

����� -��� �#� !���� ��'� ���8##���� F	��� ���� 4�� � 2��5���'�� %���E�'�� ��'� !�'������

%���E�'�����0����	�(���� ��'������)�
���	��#�������������'������������A��=�>$:�U:���



��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������	
���������������9�:�

�

��������	�
��������
������������������������
	��	��
�	�����
������������������������������
	������������� �����������������������������������:�

�9��� +	� �����]+���K�	@��.��-��	�D�������#�,��'�K�����,���%��'
�������#�+�������'�2��5����

������������	� )�
���	� �#� 0	�������	� 0����������� ��'�<�� ��	���� =�)00<>�� ����A��=�>$HHU

9:���

����� +6���� �(�� &5�'�5�� .8�� +'�5���� &0�� %���������� �5�
�� ���� � ��	�
�� ��'� �����������

���������������������������������� ������	��.�
� �K��������������< ��%���+#������(�'���	�

)�
���	������A�H���

����� ]�		����<��%��������,`�5���0��!�##�����K�	5��@�%��&���������0����,��< ��
����#���������'�

� �����	��������������E������������
��� ���+��D��5	����������������	�����9A��;=�H>$������

����� <�E���	����++��#�2��<�E���	�������0+��#�%2���'�2��%�������������$�����	��'������������'�

� �����	��2	�����	�<�E���	��������:A�=�>$;�UH����

����� (� ����'�I � � +�� +������ 1�� +�������'� � �����	$� ������������� � ��������D������ ��'�

���	��������$��������4������	�������)�2 ���<�� �1�������9A�=>$H:9U;���

���� I���������� I��� ����� 1��� "������� �������	�  ���	� 1��@��'��� ����� B��������C�� )�@����$�

F�'��� %���	������ '��� %�����5������ @��� ����A� ������ +���	�5	�� #���$�

 ����$//�
�'�����@��@�������'/����
����/'�4�	��'/������	/!���	� 1��@��'��� ������'#�"����

�������'$���)
���������

�

�

�



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������;�
�

�������	
���������
���������
���
�������������������
���
�	��������

��4�������@��"�	�����������������*��0@�'�4��1����������

�

������������(�'4�#�����!��	� �%�	���� �����#�)��5�����'�������

������������(�'4�#�����!��	� �%�	���� �����#�%�	��5�������'�������

�

�

�*���&'*�"���	��
)*����������������)�	���)��'���	�.
'������I(���:���������;:�.�������

(��6�'�+� �. �#��I���	�@�1.�(� ��!������%�	��5�������������'�������

812��$� ����$//����'����/�����������:���:H�

0���	$�����������:�7����	�����

�

�

�

�

�

�

�

�

� �

$�%��0	��
�����

���	�������������������	

�� !�

�"�	��	��'
�! ��	����	

$�%�&�"�	��	��'
�! ��	����	

(���'
�"�	��	��
* ��	����	

�� ��&)�"	*������	�1	��
* ��	����	

+)�&	��
����	�&	�����&�"	��"��	
)�	����
�%�	�*!!*�&	(

�� �
�*�	�	�*�	
�*!!������	�	�*	���%�
�%�&	���	,��	-.	��	�	���/	��
����
�*���	
�����&��	



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�������������������������������������������������������������������
�

���������

��	��������� .��������� .
���������� ����	������� &��	�� ���� �� 6����� ���������� #����

��
������� ���
�'� � �� 4��	'�� (������	� �����	���� ��� ���	
'�'� ��� .
���������� ����	�������

&��	���� 4 ���5�� ��� ������ � �� �
�5��� ��� �E�����'� ��� '�������� �����#�����	��� +� �����������

��
'�� ����������5�����'
���'������'������������������ ��#�����������	��'�����������	������	�����

< ��������4�#��
�������� ��?
��������4 �������� �����@�#����������'�4 �� �������E����� �������

�����#��������#	
���������������	������	���������'������a�

��
 ����� < ��� ����������� �����4� 4��� ���'
���'� 
����� � �� %��#����'� 1��������� ������

2 ��@	���� #��� .���������� 1����4� ��'�(����+��	����� %������	>� ����	����� ��
'���� �
5	�� �'�

5��4�����������'������� ��
� �0�5�����.���
���K�5��#�.��������2�� �����	�5������(�'	�����

.��������������&���	���� �	������'�K�	���8�	����"�5���������0��	�� ����������.�
'��?
�	����

4����������'�
������ ���������	�������
�����#�!��	� �������		�'����������������
'���< �����@��#�

��
'�� 5���� 4��� �	��� �������'� 
����� < �� 1��@� �#� F���� ��� �������'���D�'� .�
'���� �� �#�

0E���
������	��

�����
���< �������������:��
5	���������4����'��������'����������	������ ��<��������	���4����

#���		���	���5	��#���#
�� ������	������1��@�#����������	
'�'����� ����'�#��5	��������������	
'����

%����� ��'���	�  ������� =�O� �#� ���� ��
'���A� 81� ������ ������ U� �����>�� ����������

����	��������� =�O��#� ���� ��
'���A�81������������U�9��:>��'�	����������	��������� =��O��#�

���� ��
'���A�81�������:��H�U�H�:>���
������	�����	��������� =��O��#� ���� ��
'���A�81���9�U�

��H�>���������=��O��#�������
'���A�81����:�U����99>��F��� �������=��O��#�������
'���A�81�

��9� U� :�H�;>���
��������	� ����
�� =��O� �#� ���� ��
'���A�81� ����� U� ����:;>�� '�	���'� ��#����	�

=��O��#� ���� ��
'���A�81�����U�����:>�� 	����������� =��O��#� ���� ��
'���A�81���9H9�U����>��

�
�5����#�'�������=��O��#�������
'���A�81���99>�����������������������=��O��#�������
'���A�

81���HH>��85��������'������������������=��O��#�������
'���A�81�����>����'��2-�4������������



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������H�
�

=��O��#�������
'���A�81�����>��(���4 �	���� �����������@����������'�#��5	�����@�#���������� ��

��� ��X������=�O��#�������
'���A�81������U����9�>��

���	������!�< ����
'��'�����5���������#�� ����'�#��5	�����@�#�������� �������5��
��'����� ��

��
����X�� ��	� ���	������������������ ��?
�	�����#������������������

�

"���������1��@�#�����������������4�������������	�'��� �������������������4����'�������

�

�

�

�

�

� �



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������9�
�

�#��$%&���$#�

��� ������ ���
�'� �9:����� �������	� '��� �� ���
���'� �	�5�		��� ��#	������� �� (������	�

(����	����1�����=((1>��#�����������������	����5��� ������H:���
�������B�C��< ���	�5�	�((1�

5��4���� ����� ��'� ����� #�		� 5�� ��� �������� �#� ��9O� ���� ������ 4�� � � �� �	�5�	� �
�5��� �#�

�������	�'��� ������������������'����5���:O�	�4���� �����������B�C��((1���������#�����	��

 �� ������	�4����'���''	�����������
�������="(�2�>��4�� ��
5�.� �����+#�������'���
� ����

+���� ����
������ #���H;O��#� �		��������	�'��� �� B���C��0��'����� �
������� � ��� ������	�  �� �

���������
������� =!�2>������	����E����������� ���������� ���((1������	���������
	����5	��

���
	�������BC��

(������	�'��� � ��������#��������������������	���'���������������?
��������������������'����

� ��  ��	� � ��'� 	�#�� �#� #���	����� �������		�� ��� ��45������ �������		�� ��� ���'������� �#�

�������������� '����������� B:U�C�� < �� ((1� ��� �� �����#������ �
5	���  ��	� � ��'������� � ���

��#	�����5�� �� ��?
�	�����#� ��	� ����������������'�� ������
����'������������#�4��������� ����

��������B�C��< ����������������������'
������������	������	�������� �4��5������� �������������#�

� ������������.
��������������	�������&��	��=.�&�>�BHC��< ����������'������ ���� �����@��#�

�������	������	��������	���	����	���'����������������'�� �	'5��� ���'�� ��	�4�?
�	�����#� ��	� �

����������4 �� ����'�������
������������B9C��!�4������	���	�����@��4���5�
�����������'������ ��

����'�������������
����'��������'�����'����#��4 ���������'�?
����#�		�4�
��������'�'����

��'
��������	�����+�����������������4��#���
�����#��������	�'��� �
�����������'����#��'�� ���

��O� �#� �������	� '��� �� 4���� ��
��'� 5�� '������ �5�������� ��
����� �
� � ��� 5	��'�����

 ������������ '����'����� ��'� ������� B��C�� ��� ������	�� �O� ��� :O� �#��������	� '��� �� ���
��

5��4���� � �� ������ �#� 	�5�
�� ��'� � �� ��  �
��� ����'����	�� �#���� 5��� � B��C�� (
� � �#� � ���

���'�����#��
�������"(�2��4 ����� �����@��#�'��� �#���4�����'
������ ����������
�������'�

��������#�����	�� �� ���B�C��



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������:��
�

���"(�2������������#�����������	� ��	� ��������������������#���4�����=�������@�		�'�5��� ������

�����'���>�  ��� ��������'�� 4�� � �� �	�5�	� ��� ����� ��� � �� .�&�� ��'� �
������ #��� � �� 0�����

K����� 0����� 2 �	'� =0K02>� ����������� B��C�� !�4������ �	�5�	� ���������� � �4� 	�4���

��������� #��� �������������� ���������� � �� ��������
�� �����'�� 4�� � �� #
�� ��� ��'
������ ���

����������#���������
��������� #���4������������'� �����45�����B��C��-�'������'����4 ���

��'�4 ��'��� ���'�����������5�'������������
��������#	
�������	��������'���������'�������

��� ��������  �� �?
�	����  ��	� � ����� ���������� < �� �
������ K!8� ��������'������ ��� #���

��������
�� ����� ��� 5�� �����'�'�4�� ��� � �� #����� ��  �
��� �#���� 5��� � ��� ��  ��	� � #���	���� ���

4�� ��� ��  �
��� �#� � �� '�	������ ��� ���  ����� #�		�4�'� 5�� �� �����
�� �#� � ���� ��������
��

���������� ������
��4�� ���H������� �
����5��4����'��������'������'�;�4��@���#����5��� �B�C��

< �����
'���������������������		���E������� �����@�#�������#����������	������	���������'��������

< ��� �����4� ������5
���� ��� � �� 5�'�� �#� @��4	�'��� ����������	������	����� �������		�� ��� � ��

��'�������������E���< ��������4��	���������#������	�����@������'� ��	� ����������������������

��'��������5�
��� ���
�������������#��������	������	�����������
�������'���������	����������������

%��	�������� ���
	��� #���� �
�� �����4� ��'������ � ��� ��� ������
�� ����������� �����4�  ��� 5����

���'
���'� ��� � �� '������������ ��� ��
���� �#� �������	� '��� � ��� ��'�������� %�����
�� �����4�

��
'������������'������������'����#��
��'���������	���'��
	�
��	�#�������� �������'������������

�#��������	������	���� ��� ��'��������4 ���� � �� ������������ �#���� ���� ��'� #���	���� ���� � ��

#��
���#�� �����
	����#�� �������4�#�
�'�B��C���

< �����	���������#�� ��������4�#����
��������	
'�������������5������
�'������'����� ���������

��
�����#��������	������	����4 �� ����� �	���
�����5��������������#����5���������������������

< ��� ���	
'��� �������D����4 ��� ����'����� ������� ��� ���'�'� ��'� ������'���� �##������	�� ���

�����	�������



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������:��
�

< �� �����4G�� #��'������������ ���D�� � �� ������������#����������'
���������'� ��������� #���

�
����� ����������	� ��	� ������ ��� ���� 	��'� ��� � ��'���	��������#� �������'� ������������������

#��
���������������	� ��	� ���'����������������������

< ��� �����4� #��
���� ��� � �� ?
�������� 4 ��� ���� � �� ���@� #������� #��� �������	� �����	���� ���

��'������a�

�

���'���(���#%��'�)$%��

K�� ���'
���'� �� ����������� �����4� #�		�4���� � �� ���#����'� ���������� ������ #���

����������������4����'���������	������� ��%1�.(+������������������������B�C���

�

����	 �����
��
����

����5����� 
��'� ��� ��		������� ��	������ 	������
��� ���	
'�� 0�5���� =�������'� )��
����

����>�� .������'������ =�������'� )��
���� ����>�� 2�� ����� 	�5����� =2�����	>� =�������'�(��� �

����>�� (�'	���� =�������'� +���	� ����>�� .���
�� =�������'� )
��� ����>�� K�5� �#� .�������

=�������'� )
�������>��&���	�� �� �	��� =�������'� )
�������>�� ��'� � ��K�	���8�	����"�5�����

=�������'� )
��� ����>�� ��� �''������� 4�� �	��� ���'
���'� ��  ��'������ ���� � ��
� � � ��

5�5	������ ���#���	��������
'������

8
������� �4���	�����'����0��	�� �	���
������
'���������
����������������#��
��'�	������
���

����� �� � ��%�28.����������� ���	
'����������	�'��� ��� ������
����� ��	� �����#���	��������'�

4�� �
����������������������E���������	���
'����5���
���� ���#��
������5����������	���
'�����

.�
'���������������������	��
�������4�� �	����5��� ��4�����	������	
'�'����� ��������4���

< ��'�#���'�@��4��'���' �������� ��(�� ������#��� ��	� �������� ��< ��@��4��'��5�����
��'�

���� �����'� 5���
��� � ��� ���� ���	���'� ��� � �� ����� � �������� < �� @��4��'�� #��
�� ��� #�������

��	���'� ����������	� '��� � ���	
'���� ����������� � �	'5��� �� '�	������ �#�  ��	� � ������ #���	������

+����������	������	����81��������	�'��� ��



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������:��
�

'����*���
�����
�����

,��� � �� ���	
����� ���������� 4�� ���	
'�'� �5����������	� ��
'����� 0	���5	�� ��
'���� � �
	'�

������ ��#�		�4������������$��

�� %��
	�����$����������4�����������������	���4 ��������������
�������#����������

�� �������������$�4�� � ���4�� �
�� ���� �������������4 �� � ��	���'� ��� � �� #������� �#��������	�

�����	���������'���������

�� 2���������$����
	����< ����
'���
����E�	����� �����	��������
	��������'����� ����	������ ���

5��4�����E�������#���������'��������	������	����������'	�����#�4 �� ��������������#��������

�� K����������0��	�� ���'��
5	�� �'��������������4�'�6�
���	����

< ���E�	
�����������������	
'�����		���
'����� ����������'�������	������#��������������'����� ��

#������� ��'� � �� ������������� '
�	������ �
5	���������� ����������� �����4��� �������������� ��'�

	�����������'������� ���'�'����������'����������'�����< �����	�'���
'����4����� ������
��'�5��

��������� ���	
'�����������	�� ��������������� ��������#�������������'�� �	'5��� ����'�#���	��

� ���������������

�

$�
	�������������

< �� �
������ �#� ��� � ��
'��4��� �������'� #��� ���� �����#������� 	���	� 5���'� ��� � �� ��

��	
������� ��������
'���#�� �����@�� ��
� �� ��81���	
���K���	���	��@�'����� ��#��?
������#�

� �� ����� ������� #������ ��� � �� ��
'���� �����4�'�� +''������		��� 4�� �	��� �E�����'� � ��

��������
�� �����'�� #��
����� ��� �������	� '��� ��� ��� ���������� � �� ����� �����	���� ����� �#�

�����	�����

�

����	
����+��	����

<4���
� ����=����01>���'����'���	���������'���� ������'�=���	�/�5������>����'��#�� ����

��� ���#
����� �����'���� � �� ��#��������� ��� � �� �5�������� � ��� � �� �
� ��� ���'�� #
�� ��� ��� � ��



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������:��
�

����� ��E��� < ��� ���������� �������� 
���� � �� 5���#���� �#� (��'�	��� ��#�4����� �������������

5��4���� � �� �4�� �
� ���� ����	��'� � ��
� � '���
������ � �� #����� �
� ��� =��">�� .��������� ���

'����5���'6
������� �����	����56�����������'�����	
�������< ������������#��
��4���5���'����� ��

���	
���������������#�� �������������������4��

�

%�
��',
��	
�����������
 �����

<4�� ��'����'���� �
� ���� =���� 01>� ���'
���'� � �� �E���������� < �� �E��������� ������

�������� �#�,����� �
� ��/������ ��
������ ��
'��'������ =�5����������	�'�����>�� ����	�� ��D��� �����

'������������� ��'� �
�������� �������������� ������ � ���� �4�� �
� ���� ���� ����	��'� 5��

�������
�� �#���� ����
	�����4�� � #����� �
� ��� =��">�4 ��� #��	�'� �������� ��� �����������< ��

#������
� ���4�		���� ��@�� ���E������������
	���������
�������	���������

�

-����
����������	��

(�� �'�	�����		��� �4�� �
� ���� ��'����'���	�� �������'� � �� �����	�� ?
�	���� 
����� ���	��

#����� ���������	�������
�����#�!��	� �=��!>����������		�'����������������
'����B�:C��< ��#�����

�
� ���4�		�5��� ��#���	�'���'����#�� ��?
�	�����#�� �����	
'�'���
'�����< ���������������������

� ����#�������������� ����� �'�	������'�����	������4�� �� �����	
���������������#�� �����
'���

.������ T��O� �#� � �� ��������� 4���� �	����#��'� ��� b����b�� ������� 5��4���� ��� ��'� ��O� 4����

�	����#��'����b��'�����b����'��������P��O�4�����	����#��'����b���'b���
'��?
�	�����K�������'�

������	
'�������	���� ���#�		������� ��b#���b���'�b���'b�������������

�

�������*����

-�����< ��1��@�8#�F���� ����������'���D�'�.�
'���� ���#�0E���
��� =18F��.�0>� ���	�

B�;C�� 0�� � 5���� '������ ��� 18F��.�0� ��� �''�����'� 
����� �����	���� ?
�������� ��� ��� ���

���������� ��#��������� �5�
�� � �� ��
'�� ��'� � �� ���	����� 5����� �������'�� (���� �����	����



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������:��
�

���"(�2������������#�����������	� ��	� ��������������������#���4�����=�������@�		�'�5��� ������

�����'���>�  ��� ��������'�� 4�� � �� �	�5�	� ��� ����� ��� � �� .�&�� ��'� �
������ #��� � �� 0�����

K����� 0����� 2 �	'� =0K02>� ����������� B��C�� !�4������ �	�5�	� ���������� � �4� 	�4���

��������� #��� �������������� ���������� � �� ��������
�� �����'�� 4�� � �� #
�� ��� ��'
������ ���

����������#���������
��������� #���4������������'� �����45�����B��C��-�'������'����4 ���

��'�4 ��'��� ���'�����������5�'������������
��������#	
�������	��������'���������'�������

��� ��������  �� �?
�	����  ��	� � ����� ���������� < �� �
������ K!8� ��������'������ ��� #���

��������
�� ����� ��� 5�� �����'�'�4�� ��� � �� #����� ��  �
��� �#���� 5��� � ��� ��  ��	� � #���	���� ���

4�� ��� ��  �
��� �#� � �� '�	������ ��� ���  ����� #�		�4�'� 5�� �� �����
�� �#� � ���� ��������
��

���������� ������
��4�� ���H������� �
����5��4����'��������'������'�;�4��@���#����5��� �B�C��

< �����
'���������������������		���E������� �����@�#�������#����������	������	���������'��������

< ��� �����4� ������5
���� ��� � �� 5�'�� �#� @��4	�'��� ����������	������	����� �������		�� ��� � ��

��'�������������E���< ��������4��	���������#������	�����@������'� ��	� ����������������������

��'��������5�
��� ���
�������������#��������	������	�����������
�������'���������	����������������

%��	�������� ���
	��� #���� �
�� �����4� ��'������ � ��� ��� ������
�� ����������� �����4�  ��� 5����

���'
���'� ��� � �� '������������ ��� ��
���� �#� �������	� '��� � ��� ��'�������� %�����
�� �����4�

��
'������������'������������'����#��
��'���������	���'��
	�
��	�#�������� �������'������������

�#��������	������	���� ��� ��'��������4 ���� � �� ������������ �#���� ���� ��'� #���	���� ���� � ��

#��
���#�� �����
	����#�� �������4�#�
�'�B��C���

< �����	���������#�� ��������4�#����
��������	
'�������������5������
�'������'����� ���������

��
�����#��������	������	����4 �� ����� �	���
�����5��������������#����5���������������������

< ��� ���	
'��� �������D����4 ��� ����'����� ������� ��� ���'�'� ��'� ������'���� �##������	�� ���

�����	�������

� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������:�
�

?
��������  ���� ���4��� � ������ �#� WY��G�� W(��5�� ���G�� W%��5�5	�� ��G�� W��G� ��'� W���

��#��������G��,��� � ����� WY��G���'� W(��5�����G� ���� � ������� ���	��������� #��� ���@��#�5����

��'� W��G�� W��G� ��'� W%��5�5	�� ���G�  ���� � �� ����� ���	��������� #��� � �� ���@� �#� 5���A� � ��

'��������������5	���� ��
�������'������
�� �5��4�������
����������4 �� �'�#����������#���������

��� ����	�5	�� #���� ���
������� ��� 4 �� � 6
'������� ������'��� 8� ��� �����	���� ?
��������  ����

'�##����������������������������#������� ��?
��������4 �� �����5��
��'����'������
�� �5��4����

'�##���������@���#�5�����

�

�'�&(���

� ������
�����$�
	�����

+� ����������� �	��������� ����� � �'����#��'� � ��� 9:�9H� �
5	��������� 4���� '��������'�

� ��
� �5��@4��'������ �����#���	��������������< ��#
		���E������������4������'
���'�����;�

�����	����+�����	��#�;:������	���#��	�'����������	���5�	����������������� ��#
		���E�������������������

��'���	����������	���4���� #���		���	���5	�� #��� #
�� ������	������< ������� � ���
	��� #�		�4� � ��

%1�.(+������#	�4�'�������=,��
����>��

�

.�������� ���	
����
�	��

< ���� ���� ���� �	���5	�� ��
'���� � ��� ���	
'�'� ��� � ��� �����4� =<�5	�� �>�� < �� ��
'���� ����

�������������� ��
'���� �����'�����������	�'��� � �������5���'���������'����'���� ����	�5	�� ���

 ��	� �����#���	�������(����� ���#������		����������������������������'����� ����
'�������	
'�'����

� ��������4��4 ����� �������		������#����������4��������	�D�'�4������� ���������#��:����9�

������� (���� �#� � �� ��
'���� 
��� �� �����������	� ������� � ��� 5�� �5	�� ��� ��������  �4� � ��

��#	
����� �#� #������� ��	���'� ��� �������	� �����	���� ��� � �� ������	� ���
�� B��U��C�� < �� '����

��
�����
��'�5�� � �� ��
'���� ��� � ��� �����4����������'�� ���	
'������'���	� �����'�B�����U��C���

�������	��
�����B��C����������4�B�9�������:C�����5�	��
������B�9��C��



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������::�
�

�

�

�

�

�
�
�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�
�

�

�

�

�

�

�������/!��������	
����������	���
�����������������

� �

1����'��������'���	�������������$�
�
�	�����������'��������'�=��V�
:9�����>�
1����'�����@�'�������	���5	��5��
�
������������	��=��V�����H;>�

1����'���������'�
=��V��;>�

1����'���E�	
'�'**�
=��V�;:>�

��
��

�
�	
�

��
��

�	
��
��
��
��

����
��	�
�����������
������������
�*��������������
����

��
	�
��
��
�

1����'���'����#��'�#���*$�
0�5����=�V�H��9�H>�
.���
��=�V�;>�
K�5��#�.�������=�V�H�>�
.������'������=�V:���9�>�
2�� �����"�5�����=�V�

�H;��9�>�
%
5(�'�(�'	����=�V���>�
K�		�����	����	�5�����=�V�9�>�
&���	��.� �	���=�V������>�
�V������:�

1���������
� ��#�����������	�
=��V�9>�

1�������������������'�
=��V�:�>�

1��������������'�#����	���5�	����=����
���

1��������E�	
'�'$�
������	������=��V�H>�
1����4/�������=��V���>�
F��@�/������������=��V��>�

��4���
'�������	
'�'���������4�
=��V���>�
1��������#���4����	
'�'���
'����
=��V���>�

<���	���
'�������	
'�'���������4�
=��V���>�
1��������#�����	����	
'�'���
'����
=��V���>�

'�
��
�*
���

�
�



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������:;�
�

��
 ��0�
�����

���� �
����������� +��
�	�1��

������

��
������
���
���
��
��
���

'�����
����
��
 ����

��	
������
��
���������
 �

�������������

+��
��� ���
�	��������

<��'��������
� ��#�������
�##�������� ��
���
�������
�#��������	�
'��� ���

2�����
��������	�

:������A�:��
������	�
�
(������	�
�����	����
�����$�
���/�����
��

(�'���	�
1����'��

�� %���������
����	��������

�� ��	������
����	���������

�� %
���
��	�
����	���������

�� +���
�� %������
�� (�'���	�
 �������

�� +�2�
�� 0'
�������
�� "�����������

�� ,������� ����
.������
��	������ ���
4�� �
�������	�
'��� $�
%���������
����	��������
=81�;�;�HA�
�T�����>��
'�	������
����	��������
=81�:��H�A�
�T�����>��
�
������	�
����	��������
=81���H�A�
�T�����>��
�������	�����
=81���;�:A�
�T�����>��
��������	�
�����=81�
:�A�
�V�����>��
��'�������#�
����'�����
=81����9�A�
�V���9>�

�� %��������'�
�'
�������
 �������
�����#������
�����	�������
����������	�
'��� ��
=�P���:>�

F�D������
�	��������

<��'���������
� ��
'�����������
���@�#�������
#����������	�
�����	����

1������������� :���������#�
�������	�
�����	����
��'��:��
� ����	����
�	�	�5���
���������
������	�
���
���
�
(������	�
�����	����
�����$�
9:�/�����
��

(�'���	�
�����'��

�� ��������
#������
=�������	�
�'
�������
��'�
 
�5��'G��
���
������>��

�� �������'�����
#�������
=�
56���������
��������
����'������
��#����	�
����
���
�
�5����#�
+�2���������
5��� �

�� ,������� ����
.������
��	������ ���
4�� �
�������	�
'��� $�
(������	�
�'
�������
	���	��=81�
H�9;A�
�V�����>��
!
�5��'G��
���
�������
=81����9A�
�V�����>��
1���'�����
=81������



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������:��
�

���������#�����
�����'������
	�5���#���	����
��'�������
��'���	�
 ������>��

�� ����/�
����
��#�������
=������#�
'�	�������
����	�������
���#�
�����������
� �	'5��� �
��'�
�
������	>

�V�����>��
1�#����	�
����
��=81�
�����
�V�����>��
�
�5����#�
+�2��������
=81���9H����
V������>��
%�����
��'���	�
 �������=81�
����
�V�����>�

2�������
����	���
���9�

<���'����#��
@���
'������������
�#��������	�
�����	����

1������������� :�H;;��9��
4�����
���'��:����
9�������
�
(������	�
�����	����
�����$�
���/�����
��

�������	�
�
�����

��.�����
���������
�����E�$�
0��������
����
�/4��	� ��
0'
�������
	���	��!��	� ��
�����'
�������
'������� ���
� ��������������

��!��	� ���������
�����E�$�
,���	��
�	���������

�� ������������
�� ��	� �
��������������
���������'�
4�� �
�������	�
'��� �=81�
��9H9��
��9�U
����H>�

�� < ���
�5���
�#�'����������
� ����		�������
��������	��
���������'�
����������	�
�����	����
=81���99��
9:O�2��
��9HU
��99�>

���������
�	��������

<�����	�D��
�������	�
����	�������
����'�� ��
�����5	��
 �� ����@�
#�������
��������'����
�������	�
�����	�����

2����������	� ,���	��
���5����
�
(������	�
�����	����
�����$�
9�/�����

��������4�
��'�
�5�����������
�������	�
�����	������
��'���������	�
�����'��
=I(.>��
���5�	�
�
������
=8�(>�

���
��������	�
����
����������#�
��������
 ��������#�
�		�����������
+�2�
�E�����������
'�	������
��� �'��	����
��#����	��
���
�������	�
����
�����'�
����������
����	��������

�� 2���	������
�����
����������
���� �������
'��������
#������
��#	
�������
�������	�
�����	����

�@ ����c
Y������
���:�

<��
������������
� �����@�
#�������
���������'�
4�� �
�������	�
�����	����

1������������� �:�������
��'����
������	���#�
4�����
4 ��
�������'����
 ����������
5��� �4�� ���

��������4���
�������	�
'��� �
�����'���
���������
4�����
�� ����
�����������

2 �������������
'�#���������
.���
���#�
��������� �������
�#�����������
����	���������

K�����4�� �
 �� ����@�
����������
 �����	��������
������ ������
�������	�'��� �
�������'����
	�4����@�



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������:H�
�

'������������ � ��	������
�������
�
(������	�
�����	����
�����$�
��/����

��'���	�
�����'����'�
���5�	�
�
������
'��
������

4�����=81�
V9��:�>��

��4�������
�	�������

<�����	�D��
� ��
'�����������
�#�
�������	�
�����	����

1�������������
�� ������
'��
�

,���	���#�
� ��'��� �
�������	�
�9��������
��;�
������	��
�
(������	�
�����	����
�����$�
��/�����

��������4��
(�� �����'�
� �	'� ��	� �
�����'��

!
�5��'G��
�'
��������
 �
���
����
����������
��'�����������
�������	����
�����#��������#�
:O���'�'��������
��@����
 
�5��'G��
�
��������'�
'������� �������

��!
�5��'�4�� �
	�4�����''	��
�'
��������
��� ���4�� �

�������''	��
�'
������� ���
���5�5�	�����#�
��9��<�����
 �� ������'���

��"���������
#���	���4��'�
��������'�
 �
��� ���
:�9H�����@��#�
'��� � �� ���
� ���� ����
	���������� ����
�4�� �
���

��< �� �� ���� ��
��� ��G��
��������� ��
 �� ������� ��
�������	�
�����	����
���5�5�	����
=�'6��81V�
���99A�%�P�
�����>�

��< �������4���
� ������������
�������	�=�'6��
81V�:�H�;A�%�
T������>��

��(�� ����
��@����� ����
�4��'��������
 ����������	�
�����	�������@�
�#���������
��9�:� �� ���

��(�� ����4�� �
�
���������
 
�5��'� ����
�/���;�����
��:H�����@��#�
�����	�����

��< ����4�� �
'������� �������
 ����������
���@��#�
�������	�
�����	���



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������:9�
�

I
���'��
����	���
���9�

<����'
���
� ��((1��
�������		�����
I�����������
1��������� ��
���@�#�������
� ����##����
� ���������	�
�����	����
�
���5��
@��4���

2����������	�
��������������

:����
'��
�
56�����
�
(������	�
�����	����
�����$�
�H/�����

��������4���
�5����������

%���������
����	����������
	�5���
����	����������
���������
��
����	����������
'�	���'���#����	��
'�	���'�
����	��������
������������
#���	���������

��,������� ����
.������
��	������ ���
4�� ��������	�
'��� $�
%���������
����	���������
=81V�;�9HA��V�
�����>��	�5���
����	��������
=81V���:9A��V�
�����>��
'�	���'�	�5���
=81�V�:��9A�
�V������>����'�
#���	���������
=81V���9A���
V�����:>

%�	��5��
����	���
���9�

<���'����#��
'������������
�#��������	�
�����	����
#�������;����
��������
F��6���
��������

2����������	� ����������
��������	�
�
(������	�
�����	����
�����$�
��/�����

(�'���	�
�����'��

+������������
� �	'5��� ���	����
�#�
'��� /����	�����
�����
2���	��������
'
�����
������������ �	'�
5��� ���'�
��������
�����
�����'��#�
'��� /����	�����
����

��,������� ����
��	������ ���
4�� ��������	�
'��� $�+���
=81V���A����9�
U���H>���������
=81V���A����H�
U���H>��"�5���
�����'���
=81V���A������
U���H>��
����������
����	���������
=81V���A���:�
U ���>

(�4�����
����	���
�����

<���'����#��
�������	�
�����?
�	����
�����'�'����
��� ����4�� �
	�#��
� ����������
���'����������
������'�����
�
5	���
���������
 ������	���'�
� ��
��	������ ���
�#�?
�	�����#�
�����4�� �
�������	�
�����	����

1�������������
�� ������
'��

���
��� �����
�9��������#�
�������	�
'��� ���
4�� �����
���������5	
��
��'���	�
�����'����'�
H;������
����������
������	��
�
(������	�
�����	����
�����$�
9;/�����

(�'���	�
�����'��

.
56����G�
� ��������������
��'�'�������
 ����������#����	�
����
������������
����������	�������
'����������
	�5�������������
���
	����
������������'�
�������������
�������	���� ��#�
�������'�
����������
�
�������

��,������� ����
��	������ ���
4�� ��������	�
'��� $�<������
��������������
=81���HH>A�
85��������
����'����
��������������
=81�����>A�
�
������
4������������
=81�����>���'�
�2-�4�������
�����=81�
����>�

��< ���
�����'�
��� ����4����
�����	�@�	�����
5����#����'�
#������ ���
 ��	� ������
#���	������=81�
���9>��
2���������
��������=81�



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������;��
�

���:>��������	�
'�	������=81�
���>�

F� ��
'
'�������	���
���9�

<��'���������
� ��#�������
������5
�����
��� ������	�
5���'�
�������	�
'��� �����
��'�������

1�������������
�����4�

9��4�����
4 ��'��'�
������
 ������	��
#����
)��
�������
)
��������
�
�
(������	�
�����	����
�����$�
�9/�����

(�'���	�
�����'��

!��� � 4��@���
�������'��
�'�������������
/�
��	���
���������/��#����
	����'�
���������������'�
#�������

��,�������
�'����#��'$�
 ��	� �4��@���
�������'�
#�������
���	
'����
�5�������#�� ��
�5����������/�
������	������
=HHO>A�
��������������
�	�����	�
'��������
��@����
=��O>A���'���
	��@��#�
�����������
=�;O>���

�� ���������/��#��
��	��#�����������
���5�	�D�'�
5�#������#����	

������ ����� ����
� ������  ����  ����� ����!�� ������ "#�
��� ���
��$������ ���%�� &'��� &��(��� '����
�
�������
� "�������
�)����
�����(�*%��������������
������
��*������� ��+���������)�������+�����&��&��
��������������	�����������)�
�

��*���/!������������������	���������������
��,�

�

�
����2����
�����������
�

F���'����� �����
	����#�� ����
'��?
�	���������������������		�� �����	
'�'���
'����4����

��� � �� ��
'��?
�	����5��4����(�'������ ���!�� ��< �� ���
	���#�1�F��������������������'� ���

<�5	�����< ���� ���� � ���� ��
'����4�� ���	����� dY��e� ���4��� ��'�������� ��(�'������?
�	�����

��'�� ����������4�� ����dY��e��������� �� �?
�	�����

�

2��������
+��
���
����	���
�����

F�D���
����	���
����

2�������
����	���
���9

������
����	���
����

�@ ����
cY����
�����:

��4����
����	���
����

I
���'��
����	���
���9

%�	��5��
����	���
���9

(�4���
������	���
����

F� ��
'
'�������	���
���9

�� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y�

�� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y�

�� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y�

� Y� Y� Y� Y� �1� Y� Y� Y� Y� Y�



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������;��
�

:� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y�

;� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y�

�� �1� Y� Y� �1� Y� �1� Y� Y� �1� Y�

H� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y�

9� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y�

��� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y�

��� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y�

��� Y� Y� �1� �1� Y� Y� Y� Y� �1� Y�

��� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y� Y�

�� Y� Y� Y� Y� �1� Y� Y� �1� Y� �1�

*YV����A��1V������������'�

��*���3!�������*��	����*�-��
��*������������

�

���������������������
�

(�����#�� ����
'�������	
'�'����� ��������4��������� ��.����2�����������������=F� ��
''������

�	������9A�����������	�������A��@ �����c�Y���������:A���4��������	���������(�4���������	���������

B�;C�� < ���� ���� #�
�� ��
'���� � ��� ���� ��� � �� "�4� 1��@� �#� F���� ��������� B����H������C���

,�		�4��������� �����
	����#�� ��1��@��#�F���������������
������ ��18F��.�0�<��	���������'�

���� ��#�����#���<��##���"�� ���	���=,��
����>��

�

�������	
��������
���������
���
��

F���'����4 ���4����5�����'����� ����
'������		����'��������@��4��� ���������	�#�����������

��	���'� ��� � �� ����'������#��������	������	���� ��� ��'��������4 �� ����� � �����������D�'� �����

(�'�#��5	����'�������'�#��5	�����@�#��������F���'����� �������	�'���
'��������������'����� ���

��'�#��5	�� #����������� � ������������#�����	�����������'����@�#�������4�� ��������	������	����

�����������'�������=<�5	���>��

�

�



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������;��
�

�

�������3!�#��		��$.������
���	������/��	�0��������
�,�

�

��
 ��� ������	
���
������*��� �����

�	
���
#��4������*���

+������� $�� 567���� +������� $�� 567����
+��
������
�	�������

%���������
����	�

T������� ;��;H� ���������H�;;H�
(������	�
����

����� ��;�:�
���H��
;����

��
��	������
����	�

T������� :��H�� �����������:�� �� �� �� ��

��
%
���
��	�
����	�

������ ��H�� ���:�����H�� �� �� �� ��

��
(�'���	�
 �������

T������� �9�H�H� ��:;���9���:H� �� �� �� ��

��
+�������	�
�����

������ :�� ��9������;�� �� �� �� ��

��
+�����#�
����'�����

���9� ���9� ��99H���H���� �� �� �� ��

F�D������
�	�������

(������	�
0'
��

������ H�9;� ���H���������� �� �� �� ��

��
!
�5��'G��
���
��

������ ���9� ��9�������� �� �� �� ��

�� 1���'����� ������ ���� ��;;����:���� �� �� �� ��

��
1�#����	�
����
�

������ ���� ���;���9����� �� �� �� ��

�� +�2������� ������ ��9H� ��:����:�H��� �� �� �� ��



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������;��
�

��
(�'���	�
 �������

������ �� ������:����� �� �� �� ��

��
2���	���#�
������

������ :�:� ��������::�� �� �� �� ��

��
2���	���#�
'�	�����

������ H�:� :�;�������H��� �� �� �� ��

��
2���	���#�
%
���
��	

������ ��9� ���;���:���� �� �� �� ��

2�������
����	���
���9

���������
 ��	� �������

������ ��9H9� ��9��������H� �� �� �� ��

��
�
�5���#�
'������

������ ��99� ��9H�����99�� �� �� �� ��

���������
�	�������

+������
����
�

���� H� ��;H������99�� +��� ������ ���9��
������
��;��

�� "������#����	� ����9� ����:� ���9��������:� �� �� �� ��

��
K��@����
����
�

����� ��;�:� ��:�:������:�:� �� �� �� ��

��
�
��������	�
����
�

��:�� ����:;� ��;�����H�:�� �� �� �� ��

��
!��������#�
�		����

��::� ������ :�9:���������� �� �� �� ��

�� +�2��E���� ��:H9� ���;� ���������:�;�� �� �� �� ��

��
(�� �'��#�
'�	�����

���:�� ;���;� �����:������:;�� �� �� �� ��

�@ �����
'���
Y������
���:

!�� ����@�
�������

�� 9��:�� ��;�����;����� �� �� �� ��

��4�������
�	�������

!
�5��'X��
�'
��

����� ����;� ����;�����;��� �� �� �� ��

�� !�
�������
�� ����� :�9H� ��:�:��������� �� �� �� ��

��
���������
��@���

����� ����� ����H������9��� �� �� �� ��

�� %������ ������ ���99� ��H�;���9���:� �� �� �� ��

��
%������
�������	

������ :�H�;� ��;�9������9;� �� �� �� ��

��
!
�5��'X��
�
�����

���9� ���H�� ����9������:9� �� �� �� ��

��
��������
 ������

����:� ������ ��HH:��������� �� �� �� ��

I
���'��
����	���
���9

%���������
2���	��

������ ;�9H� ���;��������� +��� ����;� ��:�� ��������H;�

�� "�5�������	�� ������ ��:9� ���9����;��H� �� �� �� ��

��
5��� �������
T���

���� ��9� ���:�����;� �� �� �� ��

��
%������T�
�����

����H� ���:� �����������;� �� �� �� ��

�� �
���������
�� ��:�� ����� ��:;������ �� �� �� ��

�� "������#����	� ������ :��9� ����������:� �� �� �� ��

��
+�2�������
f������

������ ���� ���������;;� �� �� �� ��

��
,���	��
������

����:� ��9� ���H������� �� �� �� ��

%�	��5�� %������ ����� ���;� ���H�����H� +��� ���� ����� ���9����H�



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������;�
�

����	���
���9

��
F��� �
�����'���

����� ����� ���������H� �� �� �� ��

�� 2���	�������� ������ ����� ��:9������� �� �� �� ��
(�4�����
����	���
����

�������
���������
����

�� ��HH� ���:�����;�� �� �� �� ��

��
85����
����'����������
�����

�� ����� ����������� �� �� �� ��

��
�
������
4�����������

�� �� ������������ �� �� �� ��

��
�2-�4�������
����

�� ����� ������������ �� �� �� ��

��*���8!����/�1��������	��������
������
��*�������������

�

1��@�#����������	
'�'����� ����'�#��5	��������������	
'������������'���	� �������=�O��#�����

��
'���A�81�������������U������>����������������	���������=�O��#�������
'���A�81�������

����� U� 9��:>�� '�	������ ����	��������� =��O��#� ���� ��
'���A�81� ������ :��H� U� H�:>�� �
������	�

����	���������=��O��#�������
'���A�81���9�U���H�>���������=��O��#�������
'���A�81����:�U�

���99>��F��� � ������ =��O��#� ���� ��
'���A�81���9�U�:�H�;>���
��������	�����
�� =��O��#� ����

��
'���A� 81� ����� U� ����:;>�� '�	���'� ��#����	� =��O� �#� ���� ��
'���A� 81� ���� U� ����:>��

1����'����#���	�������������	�������������#���'�#��5	�����@�#����������	
'��	�����������=��O��#�

���� ��
'���A� 81� ��9H9� U� ���>�� �
�5��� �#� '������� =��O� �#� ���� ��
'���A� 81� ��99>�� �������

��������� ����� =��O� �#� ���� ��
'���A� 81� ��HH>�� 85���� ����'���� ��������� ����� =��O� �#� ����

��
'���A�81�����>����'��2-�4������������=��O��#�������
'���A�81�����>��(���4 �	���� �������

����@����������'�#��5	�����@�#����������������	�����=�O��#�������
'���A�81������U����9�>��

�

+��	����
 ����
���������
���
��

F���'����� ��������
'�������	
'�'��������	�����#���� ����'��� �4������� �� ��	� ������

#���	���������	
'���� ������	��=+��
�������	�������A�F�D��������A���#����I
���'��c�.
	�����4�����

���9A�(�4���������	�������A�F� ��
''�������	������9>��%
5	���!��	� �2������=2�����������	����



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������;:�
�

���9A�����������	�������A��@ �����c�Y���������:A�%�	��5������	������9>����'�2	�����B��C��

�

$�
	�������������

��#��������������'�����������	������	��������	
'����������������#�������� ��
�������


�������'���	������'��=+��
�������	�������A�F�D��������A��@ �����c�Y���������:A�%�	��5������	���

���9A�(�4���������	�������A�F� ��
''�������	������9�>���������	��
�����=2�����������	������9>��

��������4� ��'� �5���������� =������ ��� �	��� ����A� �@ ����� c� Y������ ���:A� ��4���� ��� �	��� ����A�

I
���'��c�.
	�����4����� ���9>��(������	� ���5�	� �
������ =������ ��� �	�� �	��� ����A� �@ �����c�

Y���������:>����'�(�� ���<�''	��� ��	� ������'����'�=����������	�������A���4��������	�������>��

�

%���&���$#�

(������	� �����	���� ��� � �� ���
	�� �#� ����	��������� '
����� ��'� �#���� ���������� ��'�

� �	'5��� ��(�����#� � ���� ����	���������'���	���'
��������������� ��'�����5����������'����

������'��8� �������	��������������E����5�#����5
��4������'
�����������������������		���#�����

������'� ��� ����� �#� � �� 4����X�� ������ ���� ��	�� � ��� 5
�� �������	� �����	���� ���� �	��� 5��

��#	
����'�5���� ���#�������� ���������'�����	����	���'����� ����� ��X��� ���?
����

< ��������4� �����		����'��������#������'�����#�����
5	�� �'���
'��������������	������	�������

��'����������� ��	�����4���������������� ��������4�������
��������������#�#����������������'�4�� �

� ������'������#��������	������	����4����#�
�'��< ���������
��#������� ����5��������'����5��

�	����#��'� ��� ��@�� ��� ������� ��� 
�'������'� ��'� ��� �� �
�'�� ��� ����������� � ��� ���5	���

�����������		����������		��#���� ����4 �� �����
� �������

�

��
 ��4����
����	
����

+#���� ���	�D����'����������	��� � �� ���
	��� �#� � �� ��
'���� ��		����'�� #������� #����4�� ���

� �� ��� ��� ���� � �� ����� '�������� #������ ��	���'� ��� � �� ����'����� �#� �������	� �����	�����



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������;;�
�

�����5	��� ���	
'�'� ��� � ��� #������ ���	
'������� 	���	��#�@��4	�'�����'��'
������������������

����	����������'�	����������	������������'���	� ����������'��
��������	�����
���

85�������� ����	���������� ����	�� ����������� � �	'5��� �� ��'� ��������
�� ����	���������� ����

���@� #������� #����������	� '��� � B��C�� 85�������� ����	��������� '�����	�� ���
	����� ����������	�

'��� � ���� ��� �
� � ��� �:O� �#� �		� �������	� '��� ��� (�'���	� ������������� ���� �������� �
� �

'��� ��B�:C��< �����������	���������� �����
����	������:O��#��		��������	�'��� ������ �����

5	��'���� =����	�� 5	��'���� �#���� '�	�����>�� ��#������� =
�
�		�� �#���� '�	�����>��  �� � 5	��'�

�����
���'
���������������=������	���������'���	������>������	���������#����� �	'5��� ����'�


���#���5�������B��C��

���� ��������4�����4���#�
�'�� �������	����������������������4������#��?
����#������#�
�'����

�	����� �		� � �� ��
'���� ���	
'�'� ��� � ��� �����4�� �@ ����� c� Y����� �����'� � ��� ��� ���� 4 ��

�E��������� ���������� ����	��������� 4�
	'� 5�� ���� ������ ��� ���@� �#� �E����������� '��� �

�������'������� ����4 ��'�������E�����������������������	���������B�9C��

< ���
��������	�����
���#����������4���������	�����#���������������'�4�� ��������	������	�����

< ��� ���'������ ��� ���������'� 4�� � �� 	��@� �#� �
��������	� ����@�� '
����� ����������� �
� � ���

�������� ��'� � ������ ������� '�#��������� +������� ��� ����������  ��� 5���� ���������'� 4�� �

 �� ��� ������ �#� �������	� �����	����� ��������	� �����	����� ������
��� 5��� �� �����	�������� 	�4�

5��� �4��� ������		�	����5��� �#�������������	�����=.&+>����'����������'�	������B�HU��C��

�

��	��4�	�����	4	��
������	
����

< ��#�������� ���#�		������� ������������5���'����� �����
	����#�� ����
'�������	
'�'����� ���

�����4����	
'�� 
�5��'/#���	���
���������������/#���	�������������
������
�������	�����
���

��'���#����	�����
���

< ����	���#�� �� 
�5��'���'�#���	������ ����� ��X�����������������
���	�5���
��������	��������

� ����� ��X��'������ ��� ����������������� ��@�
������������	���
'�������'
���'������
�������



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������;��
�

�
� ����+������'�+#������ 
�5��'����'�#���	���� �	'�#
		���4������'���������4 ������������

4����� � �
	'�'��5���
���� 
�
�		��� � ��� ��� ��	���'� ��� ������
	�
��	� ��� �
�������� �
	��� � ���

���	�� ��� �����#��� �������� ��� ���5����!
�5��'� ��'� #���	�X�� @��4	�'��� �5�
�� ���������� ��'�

�����
���������#����5	���������������	��������������������
����4��� �������@������'��������� ���

��� �� ���#	���� 4�� � � �� 5�	��#�� � ��� 	���� 5�� B��U�;C�.
������ #���� � ��  
�5��'� 4 �	�� � ��

��� ��� ��� ��� � ��  ������	� ���� ��������� � ����� ��X�� �����	� �
������� 0���� � �
� � � �� ��	�� ���


��	�������� �	�����		�������#	
�������� ��5��� �������������4����������'�� ���� �����	��
������

��'�#��	�������
	'�����'�
��� �����������#��������	�����������������������	������������'��''�

���� ����� ��X���������#����������B��C��

��'���'
�	�������������������
�� �������5
���������������##����B���HC��+����'�������I
���'��

��'� ��		���
���� �� #���	�� ������� 5�	�4� � �� �����
�� ����'��'�  ��� #���� ������ � �� ���@� �#�

�E������������������	� '��� � B�;C�� "��@� �#� #���	�� �������  ��� ���	��������� #��� � �� 	��@� �#�

�������� #���	�� �
��������	� ���'��� ������ #��� ��������� �
�� ���������� � ��@��� ��'� ������ #���

� �	'5��� �����	
'�������������������������B�9��C��

�

��	
������ ���
 ��	���
�������������	���

< ��� ��������� ���	
'��� ��������	� ������ 	������ ����/����'������ #���	�� �	�������� ��#����	�

����
������������������'����������	�5����������������
	����������������'��������������4�����������

 ��	� � 4��@����������'�� �'������������/�
��	��� ���������������� ��'� ���������������'� #��������

+�������	������=+�2>���� �� 	����������'�'�#������������4���������	������ �������������
��

�����'���� ��� � ���� ��������� < ��
� � +�2�� �����
�� ��#��������� ��'� �'
������� ��	���'� ���

������������'�� �	'5��� �����������������5�������� ������ ����������	����������5	���"��@��#�

@��4	�'��� �5�
�� � �� '������ ������ �#� ���������� �#���� ���
��� '
�� ��� �� 	��@� �#�+�2���������

"��@� �#� +�2� ������� ���� ��
���  ���� ��� � �� ��� ��� ��'� #��
��� �
� � ��� 5	��'���� '
�����

�����������5���
�������������#�'����������'������'�B�C��



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������;H�
�

+���
'�����(�D��5�?
�������'�� ���� ��'�	���������#����	��#������������4�����4������	���'����

� �� ����������� �#� � �� ��#����	� ��������� 4 �� � 4��� � ��������D�'� 5�� #��?
���� #
�	� ����@��

�
�������
����'�	��@��#���5
	����������������������������#
�������������� ����������B�C��+�

��
'�� ���'
���'� 5�� F�D��� ��'� ��		���
��� �����'� � ��� ��� %�	��5����� ����� �#� � �� '��� ��

���
���'�4�� ���TH� �
����#���� ������	��'���������4 �� ���'�������� ���������#�� ����#����	��

4����'�	���'����	������#����	��B��C��< �� �� ��������	������	��������������'���������'�������� ��

	�4� ?
�	���� �#�  ��	� � ���������� ��� ��� �����'���'� �������5	�� ��� ��'
��� 4�� �
�� ��� �##�������

��#����	����������������		�����������4�� �����	���������B��C��

.�
'���� ��� <��D����� � �4� � ��� ����� � ��� �� ?
������ �#� �������	� '��� �� ���� ��
��'� 5�� 	����

��#����	�� #���� 	�4��� ����� #���	������ ���  �� ��� ����� #���	������� 	���� '��������� ��� #���	������ ��'�

����� ��#�����
��
��� B:�;C�� ��� ���������� 	���� '��������� ���  ��	� � #���	������� �����

����
��������� ��'� ��������������� ��#�����
��
��� ������
�� ��� ����	������ ����	�� ������� ���

 ��	� � ��������� '
�� ��� '�	���� B�H��C�� ��� �''������� ��� � �4�� �� 4��@�  ��	� ����� ������� � ���

������5
�������� �������������������#�� ������'����������������	���'�'��������	���	� ������	���

����''������������ ��	� �#���	���������	�4����'���''	�����������
���������������##�����#����'�

�##���������������4�����4�� ��5������������	���������'
�����	�����'�����
�����BH�9C��

�

�$#�(&��$#�

-�'������'���� � �� ��
���� ��'� ������5
����� #������� ��� �������	� '��� � ��� �������	� ���

'���	����������������������'�#
�'���������'
����������	������	�����< �����
	����#�� ��������4�

��
'��  �� 	�� �� � �� ����������� �#� ������� ���������� ��� � �� ��
���� �#� �������	� '��� � ���

��'���������� �� ������������������������
	�����������	�'��� ��'
�������������������	���������

��?
����������	�����������5���
���� ������
����������������5	��#��� �	#��#��		��������	�'��� �����

��'�������� < ��� ��
'�� �	��� �
�����D��� � �� ���
	��� �#� ��� ���	����� � ��� �E������� � ��

��	������ ���5��4�����������	������	������'��������	�� �����������������4�		����#���	��������'�



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�����������������������������������������������������������������;9�
�

 ��	� � ��������� ��� ��'������� ��'� � �4�� � ��� #������� 4�� ��� � �� ��� ��� =����� 	���	� �#�

@��4	�'�����'��'
������������	����������#����������������	����������#�� �	'5��� ����'���	�

 �������� ��'� �
��������	� ����
�>�� .���������������
	�
��	� #������� = 
�5��'/#���	�� �
�������

��������/#���	�������������
������
�������	�����
�����'���#����	�����
�>����'�,��������#� ��	� �

#���	��������'����������=+�������	�������	����������/����'������#���	���	����������#����	�����
���

��������� ������ '���������� 	�5�������� ����� ���
	���� ���������� ��'� ������������� �������  ��	� �

4��@����������'�� �'������������/�
��	��� ���������������� ��'� ���������������'� #������>� ����

��	���'� ����������	������	����� ��� �''������ ��� � �� ���'� #��� �� �������	� ��
'�� ��� '��������� � ��

#����������������'�4�� ��������	������	����������#���'�##�������� ��� � ��'�������������#�'��� �

5��4����'�����������'������������ �
	'�5�������'���'��

�

(�������#%����'#.�)�

< ����
'������		����'�4�������		���'������#� �� �?
�	����������
������ �
	'�5���E������'� ���


����� � �� ���
	��� �#� � ��� �����4�� !�4������ 5�� ���	�D���� � �� #������� ��	���'� ��� �������	�

�����	���������'��������� �����
'������5���������������������������E������#
�� ���� ��#�������

#��?
���	���������������������
'�������	
'�'����� ��������4��

�

�����
��
����

< ���4��@� ���5������� ���'���� ����$//��#���/� �#�/���8�������;�:/8.,��8/<!%,+��

�

��
 ��9�����
��*�
����

+		��
� �����?
�		��������5
��'��������������� ��������	�!��

�

��������

< ��������4�'�'�������������#�������	��
������#���������������



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4��������������������������������������������������������������������
�

�����	
�����
����
�

< �������������#	�����#�����������

�

�

�

� �



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4��������������������������������������������������������������������
�

�'�'�'#�'��

���� K��	'�!��	� �8�����D�������<���'������������	������	����������������$�����������5��

K!8�� -��20,�� -�,%+�� K��	'� F��@� &��
�� ��'� � �� -����'� �������� %��
	������

���������� K��	'� !��	� � 8�����D�����A� ���9�� +���	�5	�� #���$��

 ����$//444�
�#������/#���
��'��
5	�������/����'���������	������	���������

����g$h$��E�V< �O���	�5�	O���������	O�������	���O�������O����O������O���

�O����������'O����������O��4��O����9O�����O��������

���� K��	'� !��	� � 8�����D������� <���'�� ��� �������	� �����	���$� �99�� ��� ����� B��������C��

0��������� 5�� K!8�� -��20,�� -�,%+�� < �� K��	'� F��@� ��'� � �� -����'� ��������

%��
	������ ���������� ������ +���	�5	�� #���$�

 ����$//����@��4	�'���4��	'5��@����/ ��'	�/��9H;/�H����

���� 1�������� 2�� &�� ��� K)�� ���
�� "(..� ���������� (������	� �����	���$� 4 ��� 4 ����

4 �������'�4 ���< ��	����������;A�;H=9:�>$��H9U������

��� !�������"��(���J��+(��(������	������	���� ��� � ��-����'�.�����$�� ������ �����'�����

�
5	�����������'�'������	���������H������A��

:��� .	�4��!� �	�� I�� +�� ���� )�� "���� �������	� '��� �$� �� ���	����'� ��������5�	����� < ��

"����������;A����U����

;��� �������	� 1������ � 2�
���	�� < �� �����?
������ �#� �������	� ���5�'���� ��'� �������	�

�����	���$���������#���4��@� �����������

���� + ��'����+	��.(��+������0�����.��+��##�.��F� 	�1��F�?
��+!��+		������#���(������	�

��'� ��45���� !��	� � ������������ =+(+�!�>� �����	���� ��
'�� ���
��� %��
	������

5���'� ������� ����������'���
�����#��������	�'��� ��� ���		5��� ��� ��'��������	�'��� �� ���

��
� �+���� ��'� �
5�.� �����+#����$� ���
	�����
����������������� �� ���� ��
'��"������

&	�5�!��	� �����HA;=��>$���9����H���

H��� -����'����������< ������������&��	�� B��������C��������������#�0����������'�.����	�



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4��������������������������������������������������������������������
�

+##������.
������5	������	��������������+���	�5	��#���$� ����$//�'���
�����/���	��

9��� ,���'����"%��K�	'����1)�����%�� ��!��K��� �(0��2 �4' 
���+(1��1����#��	'�+��

<����#������� ��	� ��������������������� ��	������#�4�������'�� �	'�����< ��"�������

���:A�;:=9;�>$99�U�������

����� .���"��2 �
����&����		�+��<
�\�	��i��(�		���+�F�������	��)������	��&	�5�	���
�����#�

�������	� '��� $� �� K!8� ����������� ���	������ < �� "������ �	�5�	�  ��	� ��

���A�=;>$����U�����

����� F� ��
''��� (�� +��	��� ��� .
 �4���@�� .�� I
�
��� +�� .
 ������� (!�� 0��� F��

(������	� '��� � �����4�$� +� �������������� ����� ������� �#� 9��  ������	M5���'� �������	�

'��� �������� ������	�������'��������������������	�)�
���	��#�&�����	����c�85����������

���9A�$:9U;���

����� 1�?
�6�� )�� ���D� <�� %��@� "�� 2 �
� ��� 2 �
' 
��� +�� &
� �	'� 1�� ��� �	�� +���������

��������� �#� �������������� #��� �����'
��������������	�� ��45����� � �	'�� ��'� �'�	�������

 ��	� ���'��
���������F()�������)�����A�;H���

����� <�@��5� +0"�� 0E�	�������� �#� .�����2
	�
��	� ������������� �#� (������	� (����	���� ���

��'�������� ��$� :� � ������������	� 2��#������� ��� <�
������ 0���������� +���
�������

(������������'�.����	�.�������=<0+(.�����>��+�	������%����A����������H�U���

���� %����()��(�I��D���)0��F���
���%(��F�
��������!�##�����<2��(
	��4�2�������	��< ��

%1�.(+� ����� ���������$� ��� 
�'���'� �
�'�	���� #��� ���������� ����������� �����4���

������������	�)�
���	��#�.
�����������AHH$��:9�;���

�:��� �������	�!��������'�F	��'�������
���"��.�
'��S
�	����+����������<��	��B ����$//444��

� 	5����� �����/ ��	� �������/��
'��?
�	������������������	�C��+������'A����9���

�;��� K����KK��] �
�Sj��(��"��,����.!��Y����]1��.
��,������	�������'
�������#������	����

�������1��@��#�F��������������'���D�'�.�
'�����#�0�����������	�0E���
���=18F��.�

0>�� ] ��� 
�� 	�
� j���� F���� E
�� D�� D �V� ] ��� 
�� "�
E���5���E
�� ]�D ���



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4��������������������������������������������������������������������
�

����A�=�>$9HU�����

����� F�D��� +�� (������	� (����	���� ��'� 2�����5
����� 1��@� ,�������� ��'�������� )�
���	� �#�

85�����������'�&�����	���������A��=�>$H�����

�H��� +��
���.I��+D�D�(+��+�����,���(������	�(����	����1��@�,��������������!�����.�'�@���

&�����	�!������	��F��'
���������9k�������������������	�)�
���	��#����������'�!��	� �

.�������������A:=�>$:�U;���

�9��� �@ ����� (�� Y����� Y�� +��	����� �#� (������	� (����	���� ������������� ��� &�4�� ���������

.�
� �.
	�4����%�����������'��������+��)�%
5	���!��	�1�������:A�=�>$���U:���

����� ��4���� ���. �	
 ��� �]��+�
� �5����,�������!
�5��'�+##����(������	�(����	���a�+�

2����2�����	�.�
'�������'��������������������	�)�
���	��#�!��	� ��0'
�������c�.����	�

=�)!0.>������A�=9>$:9U�����

����� (�4����� Y�� -������� +�� !�@����(��(������	� ����� ?
�	���� ��� ���������� ��'��������	�

�����	���� ��� ��� ���'����� �
5	��� ���������  ������	� ��� Y����@������ ��'������$� ��

���������������� ������
'���F(2�������������'�� �	'5��� ������A��=�>$�UH���

����� %�	��5��+��.�	�� �+-��.����+��������������#��������#��������	������	����#�������;�

��� ����� �� ����������	� ��
'�� ��� F��6��� ��������� ��'���� )�
���	� �#� %
5	��� !��	� �

1������ ���'�����	�����������9A��=�>$��HHU9����

����� 2������� "�� 2��������� .
���D� ��� 2���4�		� I�� -�'������'���� � �� '������������ �#�

�������	������	���$�+���5����������	� ��
'�� 
����� � �� ��'�������� %��
	������2���
���

%	�.���������9A�=;>$������H;���

���� ������ .�� K� �
��� 2-�� %�������� F�� (������	� ����	��������� ��'� ���@� #������� #���

�����	�����)�
���	��#�%
5	���!��	� �1������ ������A9=�>$6� ���������

�:��� I
����� I�� .���������� 1I�� .���������� (�� %
�4��� ��� (������	� �����	���� ��� �
��	�

��������$� '�	����� ��
����� ��'� ������5
����� #�������� ��'���� 6�
���	� �#� ����
�����

��'�����$��##����	��
5	���������#���'����+������������#�%����������c�.����	�(�'�������



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4�������������������������������������������������������������������
�

���9A=�>$�;���

�;��� ��#����I
���'��.!1��.
	�����4����.��1��@�,��������#�(������	����� ����I������������

2�����	�)�������'��������)�
���	��#�(������	���'�2 �	'�!��	� �����9A=;>$99U:�;���

����� .����!��!
�I���
�j��] ����)��] ���.��1��@�#��������� ������������
����#	���������

#����������'��	�����	��������������'�������	�����
����#����
������	���#��������)�
���	��#�

�	�����	�	�5�����������	����������A�=�>$��������

�H��� (� ���'� <�� 1� ���� +-�� <�������	� &�� .�''�?
�� ,�� + ��'�(�� .���6� ,�� ��� �	�� < ��

������������ 5��4���� �����'�#�������� ������� ��'� �'������ ���������� �
������$� ��

���������������������#����%�@�������2
��
������9A��=��>���

�9��� %���	� (�� ������� ��'� 
�'��4��� �� ��� '������������ �#� ���������� �
������$� �� ����

��
'��������������
��	�(� ���� �������'����F()�8�����=H>$����;�����

����� ���' ��� )�� ��� � +�� (
�� �� &�.�� (���
'� 2�� . ��5�� F�� . 
5 �� ���� ��� ��� �	��

%����	����� ��'� ���@� #������� �#� ������� ������ ��������� 4����� �����'���� �� �
5	���

������� ������	����F����	�����.�
� ���'����)�
���	��#�#���	����'��������'���������������

���9AH=�>$�����

����� .��� � 2�� +�`���� ��� '��� .� 4�������� �#�� 5��l������� �������	�� 
�'� ��������	��

I���	�@���������&�5
��� �,��
�� ��	@������AH�=��>$�:���

����� !�������� 1I�� "�
 ��� .1�� 2�	���� ]+�� (������ � ))�� (������	� ������� ��'� �������

�������	� ���5�'���� ��� �� -.� �� ����� +�������� 6�
���	� �#� �5��������� c� ������	����

(,(������A�=:>$����9:���

����� %�����&(��(������	������	��������������$���	������
��������4��K��	'�(�'���	�c�!��	� �

%�	��������9A��=�>$H�U9���

���� 1� ���� +0�� %��@���� )�� ��	��� .�� .�''�?
�� +F�� (���
''��� (�� +�4��� (1�� ��� �	��

I��4	�'��� ��'� ����	������� �#�  
�5��'�� ��� �������	� ��'� ��45����  ��	� � ��� �
��	�

F���	�'�� ��F(2�������������'�� �	'5��� �����HA�H=�>$�U�����



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4������������������������������������������������������������������:�
�

�:��� (���5�	�� %(�� (��
�	�� (.�� 1���� 
5�� �-�� ���� �@4���� "�� 2
	�
��	� #�������

������5
����� ����������	������	���� ����� ��� �
��	� ��		����� �#�"�������%��������� .�
� �

+#������������������	�)�
���	��#�K����G��!��	� ������A��$;9����

�;��� <�@	���	����� K�� �������� K�� !
�5��'�G� ����	������� ��� ��������	� ����� ��'� ����

������������ 4�� � 4����G�� 
��	�D������ �#� �@�		�'� 5��� � �����'����� ��� .�'���� D�����

0� �����$����������������� ������
'���F(2�������������'�� �	'5��� �����HA�H=�>$�U�����

����� I�����������
�� �Y�� < �� ��	�� �#�  
�5��'�� ��� ������� 	�5��� �
������� 0(F1�8��

����A��=�>$�9U:���

�H��� +������� F�� �
6��'��� F�� ��	���
� +��(��@�� ,�]�� ��� F��
4���� ��� ������������� �#�

�������	� ���������� ��� (������$� ���� 	����� ���� #���� ���� �	����a� %	�.� �����

���:A��=�>$����;;�:���

�9��� 2�		
����2��F��D�	G��� �	'���'��������	������	���� ������������'���������5��@���
�'��#�

�
5	�������'�����
����F����� �(�'���	�)�
���	�%
5	�� ����&��
������HA�;�$@�:H��

���� !���	� .�� ��������	�D������ �#� �'
������� ��� ����	$� +� ����� ��� ��  ����� ������ .����	�

��?
���$�)�
���	��#�.����	�.�������1������ ������A�=�>$�9U��:���

���� .����5�	��(��%�����
 �<���@���I���������'���(�@�������I�������5
�%���������'��

��� �'���"�������I�	����%����	�����.�������'��I	���@�F����	���.4�����K�	��� �I��6��

%
�@������ ��	��
�� I�5
������ ��	�� .��'���� <� 
�� ������ ����A� +���	�5	�� #���$�

 ����$//�����������
�
�����'/ ��'	�/���:;�H9/�9��H�

���� 2 ������"+��F��	��� %�� "�?
� ��8�����'���(��+�����(��<���������(��(������	�

'��� � ��'� '�	���� ��� ���������� ���������� �5�������� ����� ��� (�D��5�?
��� F(2�

%�����������'�2 �	'5��� �����HA�H=�>$�UH���

���� &�		���.0��I�� �+1��&��	��'�20��(������	'�0)��.������,��"�4����F��+��	�5�	����4�

�#���������������	����5�'���$��������5����'��������	������	�����1����'
������ ��	� ��

���HA�:=�>$��U����



� �
�

��������	
�������������;��;�

1��@�,�������#���(������	�(����	���������'������$�.����������1����4������������������������������������������������������������������;�
�

��� !�4�		�0+��1�'
�����'����������������������������	����5�'������'������	�����2	�����	�

�5�����������'�������	��������HA;�=�>$�H����

:��� (����0K��(�� ���1��(� ��'��()��85
���)��(�������&��<�������������'�����������	�

�����	�������I�	����6����2 ��������(�'���	�2������<��D����������U����$�+�'�����������

�������������� ���������  ������	� 5���'� ��
'��� +����� %���#��� )�
���	� �#� 1����'
�������

���;A:=�>$��U�����

;��� -����� <,�� (������	� '��� �� ��� .������ 1������	� !������	�� ��
� ���� <��D������ 0����

+#��������'���	�6�
���	���99�A;H=�>$H�U����

���� !������ +�� F��� ���� (�� 2�E� )�� +	@�D��� +.�� ,�	����� ��� ������������� �#� '�	���� ���

�����		���������������������5�������������#���	�������!������+#� �������$�������	������#�

��������������	� �
����� '���� ��'� ������	� ��'�		����� F(2� ���������� ��'� � �	'5��� ��

���:A�:=�>$�U�����

H��� %��5��+F��%�
	��2���G��		��F.������1�����	���)��(������	������	�������(
 ��5�	��

�������	�!������	�����������.�	�����<��D��������� �������������F(2�������������'�

� �	'5��� �����A�=�>$�U����

9��� (��4�'���� ,�� -�@�	�� 1�� I�D��5�� +�� ���� '��� F���@� ��� ,������� ���������'� 4�� �

�������	������	�������(�	�4�$����	���������#�� ��� ����'�	������'�	��F(2�����������

��'�� �	'5��� ������A��=�>$�U9���

�

�
�






