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Italia a rischio: quarantena, pandemia, cambiamento sociale 
 
Eugenio Zito 
 
Abstract 
 

Queste note nella prospettiva dell’antropologia critica, partendo da una breve discussione sul 
concetto di quarantena come dispositivo di sicurezza durante una pandemia, ma anche strumento di 
potere, ricostruiscono alcune tappe essenziali della vicenda infettiva da Covid-19 in Italia, dal suo ini-
zio con la conferma dei primi casi positivi al virus il 21 febbraio 2020 fino al lockdown nazionale se-
guito ai D.P.C.M. dell’8 e dell’11 marzo 2020, come base per una riflessione a venire sulle inevitabili 
trasformazioni sociali e culturali in atto. 
 

Parole chiave: antropologia medica; Covid-19; quarantena; potere; Italia. 
 
 

Italy at risk: quarantine, pandemic, social changing   
 
Abstract 

 

These notes in the perspective of critical anthropology, starting from a brief discussion on the 
concept of quarantine as a safety device during a pandemic, but also an instrument of power, recon-
struct some essential stages of the story of the infection by Covid-19 in Italy, from its beginning with 
confirmation of the first positive cases to the virus on 21 February 2020 until the national lockdown 
following the D.P.C.M. of 8 and 11 March 2020, as a basis for a reflection to come on the inevitable 
social and cultural transformations in action. 
 

Key-words: medical anthropology; Covid-19; quarantine; power; Italy. 

 
 
1. A proposito di quarantena 
 

Tel Aviv-Yafo, 28 Febbraio 2020. Arrivato la sera prima dalla Palestina, stanco per una settimana 

di intenso lavoro e per altre tensioni legate al soggiorno in un territorio “difficile”, in attesa del 

volo di rientro per l’Italia il giorno successivo, ricevo comunicazione che in quanto cittadino ita-

liano giunto nel Paese da meno di due settimane sono tenuto a restare in quarantena nella mia 

camera d’albergo. Mi si impone l’obbligo assoluto di non uscirne per disposizione urgente del 

Ministero della Salute israeliano al fine di prevenire nel Paese l’infezione da Covid-19 intanto e-

splosa in Italia. Per me, che sono partito da Napoli una settimana prima, il giorno in cui si regi-

stravano i primissimi casi in Lombardia, dopo essere appena rientrato da un soggiorno di ricerca 

di quasi un mese in Marocco, la prescrizione, nel suo essere improvvisa e tassativa, è uno shock 

[…].  
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Costretto in quarantena, nonostante il fatto di non presentare sintomi di nessun tipo, né tanto 

meno febbre, semplicemente perché italiano, resto chiuso per un giorno nei pochi metri quadri 

della camera che occupo, in attesa di spostarmi in aeroporto per il volo del pomeriggio che alla 

fine, dopo gli abituali serrati controlli previsti alla frontiera israeliana, resi ancora più snervanti 

dall’emergenza sanitaria del momento e dalla mia “italianità”, il 29 febbraio mi riporta a casa, o-

ramai a sera inoltrata.  

(Dal mio diario del 28 e 29 febbraio 2020) 

 

Avvio queste prime brevi riflessioni sul fenomeno dell’infezione pandemica da coronavirus 

Covid-19 in Italia con questo piccolo aneddoto personale tratto dal mio diario, che sovente 

scrivo per tenere il filo di alcune esperienze legate al mio lavoro di antropologo, non soltanto 

di ricerca. Problematizzando il dato della mia percezione in quel momento, non ancora con-

sapevole di quello che di lì a poco sarebbe accaduto in tutta Italia (quindi in Europa e non so-

lo) e che di fatto già stava succedendo in Cina, dove tutto era cominciato in gennaio a 

Whuan nella regione dell’Hubei (Zhu et al., 2020; Callaway, Cyranoski, 2020), intendo fare 

qualche considerazione preliminare proprio sul concetto di quarantena nella contempora-

neità.  

Nella circostanza descritta avevo vissuto la “strana” esperienza dell’isolamento a me (ingiu-

stamente?) imposto in modo così improvviso, per il semplice fatto di essere italiano, come 

un’esagerata e totalitaria forma di controllo della mia libertà personale, con l’effetto di pro-

vare un profondo senso di irritazione. A distanza di meno di tre settimane da questa breve 

esperienza, oggi che siamo tutti in quarantena nazionale da diversi giorni e che la situazione 

in Italia è diventata molto critica, la mia percezione è cambiata. La pandemia da Covid-19 ha 

colpito il nostro Paese in modo particolarmente drammatico con una serie di complesse 

problematiche sanitarie, sociali, economiche, un elevato livello di panico generalizzato e un 

preoccupante tasso di mortalità connesso all’infezione, ribaltando completamente la mia i-

dea in merito a quanto accadutomi e all’importanza e utilità pratica di un dispositivo di sicu-

rezza come quello della quarantena preventiva, senza tuttavia distogliermi dal coltivare un 

pensiero critico in merito, andando oltre la piccola esperienza da me vissuta e lasciando sullo 

sfondo, in questa circostanza, per esigenze di spazio, posizioni singolari e relativi dibattiti di 

questi giorni (Agamben, 2020a, 2020b; Flores D’Arcais, 2020; Nancy, 2020).  

Come ci ricorda Schirripa (2020), ogni intervento sanitario, come per esempio la quarantena 

preventiva in tempi di pandemia (una misura certamente straordinaria per contenere il con-

tagio e dall’elevato costo economico e sociale), è anche politico in quanto intervento tecnico 

che disciplina e controlla corpi e comportamenti. Esso chiama in causa, come Foucault 

(1963, 1975, 1976) ha ampiamente evidenziato, la dimensione del potere che è suscettibile 

di creare nuove diseguaglianze e marginalità nel suo agire sui mondi sociali: si consideri in 

proposito un paradosso di questi giorni quale quello di multare soggetti senza fissa dimora 

perché non “rispettosi” della regola principale della quarantena, cioè di restare a casa; oppu-

re si guardi ancora all’impatto che una tale epidemia può avere su gruppi umani molto fragili 
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come migranti irregolari e rom che vivono in condizioni di marginalità nelle grandi metropoli 

europee, profughi siriani ammassati nei campi alle porte dell’Europa e così via. È cosa ben 

nota, d’altro canto, che le diseguaglianze economiche e sociali espongono in modo diverso le 

persone al rischio di contrarre la malattia che, secondo Fassin (1996), va letta come iscrizio-

ne dell’ordine sociale stesso sul corpo.  

Quanto detto fino ad ora solleva molte questioni in merito alla legittimità del potere e, con 

specifico riferimento all’Italia, ci costringe a riflettere anche come scienziati sociali e innanzi-

tutto come cittadini sulle criticità del nostro sistema sanitario, indebolito da diversi anni di 

politiche neoliberiste combinate con evasione fiscale e corruzione. 

 
 

2. Dal 21 febbraio 2020 all’Italia in lockdown 
 

Può a questo punto risultare utile ripercorrere in maniera sommaria alcune tappe es-

senziali della vicenda infettiva di queste settimane in Italia per arrivare alla condizione di lo-

ckdown, di quarantena, in cui ci troviamo ora. Si ricorda che dopo il caso dei due turisti pro-

venienti dalla Cina, risultati positivi al virus a Roma il 31 gennaio 2020 (senza, a quanto pare, 

aver contagiato nessuno), il primo focolaio di infezione da Covid-19 è stato individuato in 

Lombardia il 21 febbraio, a partire da 16 casi confermati. Questi, nel giro di pochi giorni, so-

no cresciuti in maniera esponenziale con i primi numerosi decessi, facendo balzare in crona-

ca le vicende del pronto soccorso dell’ospedale del Comune di Codogno. Intanto il 2 febbraio 

i virologi dell’Istituto Lazzaro Spallanzani di Roma erano già riusciti a isolare la sequenza ge-

nomica del virus responsabile dell’infezione. A oggi, tuttavia, nel giro di alcune settimane 

l’Italia, con un incremento sempre crescente di nuovi positivi al virus e di relative morti, do-

po la Cina, è forse il secondo Paese per numero di infezioni da Covid-19 in tutto il mondo e il 

primo per numero di casi in atto, nonostante sia stato anche il primo dei Paesi in Europa a 

sospendere subito, già il 31 gennaio, tutti i voli diretti da e verso la Cina, trattando 

l’epidemia con le misure più drastiche nell’Unione Europea, al di là di tante polemiche e di-

verse criticità di gestione.  

Le ipotesi e i tentativi di spiegazione di questo drammatico fenomeno epidemiologico così 

come si è configurato nel nostro Paese, interpretato in queste settimane con oscillazioni bi-

polari tra “allarmismo” e “rassicurazionismo” (Ciccozzi, 2020), sono tanti e forse si combina-

no tra loro e con altri al momento ancora poco chiari:  

 l’arrivo sottotraccia del virus, probabilmente dalla Baviera alcune settimane precedenti 

l’esplosione del primo focolaio in Lombardia, attraverso la rete dei contatti originati dal 

primo contagiato in Europa, un uomo tedesco di 33 anni secondo quanto riferito 

sull’autorevole The New England Journal of Medicine (Rothe et al., 2020);  

 le condizioni climatiche in termini di temperatura e di umidità della Pianura padana che, 

secondo gli Scienziati dell’Università del Maryland e del Global Virus Network, avrebbero 
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giocato la loro parte, e, associate anche all’inquinamento da polveri sottili, secondo altri 

studiosi, avrebbero in tal modo costituito il migliore habitat per la diffusione del virus;  

 la cultura italiana ad alta socialità, che prevede contatti ravvicinati tra persone 

nell’ambito della vita quotidiana, con scambio di mani, baci e abbracci quali abituali e fre-

quenti forme di saluto; e così via.  
 

Alle prime misure di contenimento dell’infezione attraverso l’iniziale quarantena a Codogno 

e poi più in generale nei comuni di Lombardia, Emilia Romagna e Veneto maggiormente col-

piti, definiti “zona rossa”, messe in atto subito, sono seguiti una serie di provvedimenti sem-

pre più restrittivi fino ai D.P.C.M. dell’8 e dell’11 marzo 2020. Con essi gradualmente tutta 

l’Italia è stata “chiusa” e messa in “quarantena”, con la sospensione di quasi tutte le attività, 

dalla scuola e università alla pubblica amministrazione a tutti gli eventi sportivi, sociali, ricre-

ativi e culturali, fino al blocco di quasi tutte le frontiere.  

Nella sua complessità e radicalità tutto ciò ci impone, in qualità di scienziati sociali, come da 

più parti evocato, il dovere e la necessità di avviare analisi e riflessioni critiche volte a legge-

re le trasformazioni economico-politiche e socio-culturali innescate da questa inedita situa-

zione. Facendo tesoro del complesso patrimonio di conoscenze proprie dell’antropologia si 

può cominciare anche, nel tentativo di leggere e comprendere tale problematico presente, a 

ripensare diversamente il futuro, oltre il dramma umano e l’emergenza che stiamo tutti spe-

rimentando in questi giorni. 
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