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In buone mani

In buone mani

Ho scelto come slogan In buone mani perché 
dalla stretta di mano, che il lockdown ci aveva 
tolto, passa la fiducia, la rassicurazione, l’as-
sunzione dell’impegno, la presa in carico delle 
responsabilità. 
Perché quando ci si dà la mano ci si guarda 
anche negli occhi, che rivelano che persone 
siamo. 
Perché quando offriamo il nostro aiuto a qual-
cuno diamo la disponibilità a ‘dare una mano’ 
e invitiamo gli altri a fare altrettanto. 
Perché quando andiamo dal medico ci mettia-
mo nelle sue mani.

Perché chiedo il voto?
Perché in questi anni ho lavorato alacremen-
te, raggiungendo risultati importanti. Sono i 
numeri a confermarlo, col mio 98,58% di pre-
senze in Aula, impossibile bluffare. Presenze 
che significano andare preparati, studiando in 
ufficio, la sera e nei week end plichi di dossier, 

confrontandosi nelle opportune commissioni, 
per votare o non votare, intervenire o non in-
tervenire, con cognizione di causa. 
Quel che vi sottopongo non sono dunque pro-
messe ma esiti. Mi sono occupata prevalente-
mente di sanità perché ciascun parlamentare 
ha un ambito di competenza e io, grazie alle 
mie esperienze professionali - ho sempre la-
vorato nell’ambito medico-universitario - ho 
avuto il privilegio di ricoprire il ruolo di vice 
Presidente della Commissione Sanità in Sena-
to. Questo significa che fuori dall’Aula ho gi-
rato in lungo e in largo la Penisola, con una 
media di 15 eventi mensili, tra presenza e on 
line, per rendicontare quanto fatto e quanto in 
programma sui singoli temi. Un parlamentare 
che crede in quello che fa è sempre in servizio, 
perché il nostro è servizio pubblico. 

Le ricadute del mio operare nazionale sono 
anche sul nostro territorio. Ho cominciato a 
parlare di Medicina del territorio prima che il 
Covid ne rivelasse la necessità. Oggi è compre-
sa nella Missione 6 Salute del PNRR. Ho cal-
deggiato, presentando una proposta di legge, 
la figura dell’Infermiere di famiglia e comu-
nità, oggi Ferrara e provincia ne dispongono. 
Sono riuscita, dopo oltre 20 anni in cui se ne 
parlava, a far approvare una legge sulla Me-
dicina di genere, oggi nel Sistema Sanitario 
Nazionale. Ferrara, con l’Università, è stata tra 
gli Atenei che ha inserito nei propri corsi di 
studio l’orientamento alle differenze di gene-
re. Lo faranno anche le due nuove Scuole di 

Specializzazione in Cure palliative e Medicina 
del Lavoro. Mi sono ovviamente occupata di 
territorio, sempre e costantemente, portando 
a Roma tutte le istanze che le singole associa-
zioni d’impresa, agricole e del terzo settore e 
spesso i singoli cittadini mi hanno sottoposto. 
Lo continuerò a fare, tanto più come rappre-
sentante del collegio Uninominale, i cui confini 
sono per la prima volta provinciali. Ho aperto 
la questione Petrolchimico interrogando per 
prima con un question time il Ministro Gian-
carlo Giorgetti all’indomani della notizia del-
la chiusura dell’impianto di Porto Marghera, 
chiedendo l’apertura del tavolo nazionale poi 
istituito sulla chimica, per tutelare imprese, 
lavoratori, indotto. Mi sono battuta fino all’ul-
timo emendamento per la difesa della Came-
ra di Commercio di Ferrara, contro la fusione 
con Ravenna. Altri si sono limitati ad enuncia-
re i motivi per cui non doveva essere aggre-
gata senza metterci ‘le mani’, cosa che invece 
ho fatto io, mettendoci anche la faccia. Senza 
trascurare tutte le crisi aziendali sul territorio. 
Tutto è riscontrabile. 

Voglio portare a termine progetti rimasti in-
compiuti con la caduta del Governo Draghi, 
a partire dal Diritto all’oblio oncologico, una 
legge di civiltà (cfr pag. 5) a un passo dall’esse-
re approvata per cui ho lavorato con associa-
zioni scientifiche, di pazienti, banche, assicu-
razioni. Voglio seguire la programmazione del 
nostro territorio, tra PNRR e Fondi europei dei 
fondi strutturali e d’investimento europei per 

il periodo 2021-2027 relativo alla transizione 
ecologica e al digitale. Tutto collegato al pia-
no energetico nazionale e provinciale - con le 
comunità energetiche che dovranno nascere - 
e al mondo imprenditoriale che dovrà essere 
più green. 
Qualcuno mi rimprovera di essere poco ‘so-
cial’. Li uso per divulgare quel che faccio e quel 
che penso, senza averli trasformati nell’unico 
strumento di comunicazione. Anche ora li sto 
utilizzando e anche da lì potete seguirmi in 
questa breve campagna elettorale. Amo l’in-
formazione verificata e verificabile, che crea 
opinione, non scontro fine a se stesso. Amo il 
buon giornalismo, soprattutto quello cartaceo, 
che si sfoglia la mattina con le mani, per farsi 
idea e coscienza del mondo. Quello accusato 
di essere in difficoltà, ma che non possiamo 
permetterci di perdere e che può riprendersi 
anche grazie alla volontà di tutti noi di tornare 
ad essere lettori. 
Per essere anche elettori più consapevoli.
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Territorio

Territorio

Cosa può fare 
un parlamentare
per il proprio territorio?

Il nostro è un territorio con sofferenze con-
clamate. Alcune endemiche, altre dovute alla 
conformazione. Penso ai problemi dell’agricol-
tura e della pesca legati alla siccità, al forte 
rischio idrogeologico, alle condizioni climati-
che che lo rendono vulnerabile a nubifragi che 
portano ingenti danni, a un turismo che va ad 
intermittenza e che mette a rischio quello flu-
viale ma non deve mettere a rischio l’Idrovia. 
Il risultato è che siamo spesso in emergenza. 
Aggiungiamo la situazione geopolitica inter-
nazionale, che con i rincari di luce e gas sta 
piegando imprese di ogni settore - dalla mani-
fattura alla ristorazione  - che vanno sostenu-
te, così come le famiglie e le istituzioni per le 
strutture di pubblica utilità, in primis scuole e 
ospedali. Aggiungiamo il disorientamento cre-
ato dall’imminente aggregazione della Camera 
di Commercio di Ferrara con Ravenna, contro 
cui mi sono battuta convinta come sono che 
l’ente camerale sia un necessario interlocuto-
re per le nostre aziende. Non meno se penso 
alla situazione di instabilità del nostro Petrol-
chimico, negli anni un’eccellenza tutta ferra-
rese con il suo centro ricerche Natta collegato 
alla nostra Università.

Collegio Uninominale Ferrara

Il collegio uninominale alla Camera eleg-
ge un solo rappresentante per circoscri-
zione. Con l’entrata in vigore della legge 
costituzionale del 2020, dopo il referen-
dum che ha ridotto il numero dei parla-
mentari, l’Uninominale Ferrara è formato 
per la prima volta solo dal territorio pro-
vinciale. Chi viene eletto lo rappresenta 
interamente. 

Ascoltare facendosi carico delle istanze. Essere sinceri, senza vaghi ‘me ne occuperò’ 
dopo i quali cala il silenzio. Ascoltare è prendere a cuore, non è udire e basta.

Agire ogni volta che lo si ritiene indispensabile, con tutti gli strumenti che ha a disposizio-
ne, ad esempio con interpellanze ai Ministeri competenti, così da portare le istanze all’attenzio-
ne del Governo. Farlo con serietà significa procedere dopo essersi confrontati con le associazio-
ni di categoria di riferimento, i sindacati,  i livelli istituzionali competenti, Comuni e Regioni per 
primi, gli uffici tecnici del Parlamento. Solo rappresentando ed interloquendo con tutte le parti 
interessate un parlamentare opera nell’interesse della comunità di riferimento. Questo vale per 
qualsiasi ambito.  

Proporre o votare provvedimenti per l’elargizione di contributi. Pensiamo a quelli di 
volta in volta approvati per le emergenze sanitarie e ambientali.

Presentare in Finanziaria tutti gli emendamenti che si ritengono utili per ottenere 
maggiori destinazioni di risorse a voci che si reputano importanti. È quanto ho fatto con i finan-
ziamenti relativi al sisma in tutti questi anni, farli aumentare e verificare i procedimenti, perché 
nulla va avanti da sé.

Cambiare e integrare, attraverso mozioni, testi di legge che ci appaiono lacunosi e 
riteniamo abbiano effetti negativi sul nostro territorio.

Partecipare sempre agli incontri in cui esserci fa la differenza. 
È ascoltare, non intervenire e poi andarsene. Perché voler capire è assumersi una responsabilità 
di fronte alle persone.

Confidando di essere eletta, chiederò alle associazioni e sindacati del territorio confronti pe-
riodici, per non arrivare ad affrontare emergenze in velocità. Dobbiamo imparare a programma-
re. Vigilerò per l’attuazione della Medicina del Territorio, per la corretta attuazione nel PNRR, 
che chiama in causa edilizia, urbanistica, paesaggistica,  risparmio energetico, ambiente, i corsi 
d’acqua da difendere. Per la viabilità, problema endemico che produce inefficienze nei collega-
menti, morti sulle strade, penalizza le imprese. Superstrada per il mare, Virgiliana, provinciale 
per Cento, Cispadana devono essere adeguate ai nuovi flussi di traffico. messe in sicurezza, 
ripensate. Sono queste le basi su cui creare sviluppo, benessere, turismo. E orgoglio di apparte-
nere a un territorio. Le menti, anche grazie alla nostra Università, le abbiamo. 
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Molti sono i provvedimenti per cui mi sono 
battuta. Per il Bonus psicologo, di recente en-
trato in vigore, con cui si riconosce la necessi-
tà di affrontare problematiche emerse durante 
la pandemia, soprattutto per i giovani, ‘feriti’ 
nella socialità e identità per cui si è visto un 
aumento di disturbi alimentari. Per lo Psicolo-
go delle cure primarie, il cui iter per l’approva-
zione è avviato e per cui tante Regioni hanno 
già legiferato. Per l’Infermiere di comunità, il 
cui ruolo - competenze e requisiti - sono in  
parte larga ripresi dal PNRR. Stesso discorso 
per il Fisioterapista di comunità e l’Ostetrica 
di famiglia e comunità. Figure indispensabili 
con una popolazione anziana in crescita che 
non può migrare tra strutture. Altri, che elen-
co, sono rimasti fermi con la caduta del Gover-
no Draghi e rischiano di essere spazzati via. Io 
voglio portarli a termine.
Tengo molto agli ipovedenti e al loro diritto 
alla lettura. Ho promosso iniziative di sensi-
bilizzazione nel mondo editoriale. Ho fatto 
inserire in Finanziaria 2022, 300 mila euro per 
l’attività di trascrizione testi della Biblioteca 
Italiana Ipovedenti.

“Per me è una questione di civiltà.”

Diritto all’oblio oncologico
In Italia non c’è. Ho presentato il DDL lo scorso febbraio, ho chiesto l’approvazione celere, è 
stato incardinato in Commissione Giustizia. Manca l’approvazione. Rischia di rimanere al palo. 
E’ rivolto ai malati oncologici che da dieci anni - 5 per i minori di 21 - non fanno più trattamenti 
cosiddetti attivi (chemioterapia e radioterapia) e non hanno avuto recidive. Con la legge po-
tranno adottare, accendere mutui, stipulare assicurazioni sulla vita. Oggi non è possibile. Con la 
legge, la storia sanitaria degli malati oncologici non comparirà e non sarà utilizzata per negare 
adozioni, mutui, assicurazioni. I test di banche, assicurazioni e tribunali saranno modificati. Si 
avrà finalmente il diritto all’oblio. E’ una lotta di civiltà che l’Europa ci chiede. Il Diritto all’oblio 
oncologico è già attivo in Francia, Lussemburgo, Belgio. In Italia, 1 milione e mezzo di malati di 
tumore ogni anno guarisce grazie ai progressi della scienza. Non possono essere stigmatizzati e 
penalizzati, devono poter riprogettare la propria vita. 

Medicina del territorio
Ho cominciato a parlarne anni fa, la pandemia ne ha rivelato la necessità tant’è che è stata in-
serita nella Missione 6 Salute del PNRR. Cosa prevede? In sintesi, che accanto agli ospedali per 
acuzie, come a Ferrara e provincia sono il Sant’Anna di Cona, il Delta di Valle Oppio, il Santissima 
Annunziata di Cento e il Mazzolani di Argenta, siano attivi altri presidi oggi esistenti o da rea-
lizzare ogni 40/50mila abitanti. Parlo delle Case della Comunità, da rafforzare, e degli Ospedali 
di Comunità. Le Case della Comunità sono pensate come struttura medica di riferimento terri-
toriale e di prossimità per accogliere anche la Medicina Generale e ambulatori specialistici di 
ogni tipo: dall’oculista alla dermatologia, dalla cardiologia alla reumatologia. Gli Ospedali di 
Comunità sono per ricoveri brevi o degenze di chi ha subito interventi ben riusciti ma non può 
essere subito dimesso. Il PNRR prevede anche il potenziamento della telemedicina. Un esem-
pio? Attività radiologica e visite di monitoraggio diabetico potranno essere eseguite a distanza, 
come avvenuto in pandemia.
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Riforma della formazione 
delle professioni sanitarie e assunzioni medici
I provvedimenti che ho presentato vanno tutti nella direzione della valorizzazione della forma-
zione delle professioni sanitarie. Un esempio? Per gli OSS (operatori socio sanitari) ho deposi-
tato una specifica proposta di legge ed un emendamento per il riconoscimento del loro ruolo 
sanitario, testimoniato durante la pandemia. Prima erano nell’area tecnica. La loro è una figura 
istituita vent’anni fa, che va valorizzata nell’ambito della Medicina del territorio. Il ragionamento 
riguarda anche altre professioni, a partire dagli infermieri in un’ottica di collaborazione multi 
professionale e multidisciplinare su cui si basa la stessa Missione 6 Salute del PNRR. Negli ospe-
dali si lavora in team, quindi non medici professionisti da una parte e infermieri, fisioterapisti e 
OSS dall’altra. La presa in cura del paziente ne prevede la collaborazione. Nell’emergenza pan-
demica mi sono battuta nei tanti decreti d’urgenza per l’assunzione di molti professionisti. Oggi 
vanno stabilizzati per evitare lunghe liste d’attesa per i pazienti e carichi eccessivi di lavoro per 
gli stessi professionisti.     

Riforma dell’emergenza-urgenza
La riforma del sistema di emergenza-urgenza, lo stesso a cui il cittadino si rivolge in caso di ne-
cessità, va attuata in fretta. L’impianto attuale, che risponde al 118,  è anacronistico, sono infatti 
passati 30 anni da quando è stato istituito. Il mio disegno di legge tiene conto delle trasforma-
zioni avvenute. Con il ‘Riordino del sistema di emergenza e urgenza preospedaliero e ospeda-
liero” si interviene sul personale interessato prevedendo anche il profilo di autista soccorritore. 
Va attivato il numero unico 112 sul tutto il territorio nazionale che permette di intercettare e 
differenziare emergenze sanitarie, di pubblica sicurezza, di soccorso tecnico anche attraverso 
la geolocalizzazione. Non va poi dimenticato che i professionisti del sistema di emergenza- ur-
genza sono sottoposti a maggiore stress da lavoro correlato, che spesso evolve in Sindrome di 
Bournout, e vanno premiati oltre gli incentivi una tantum. Per la predisposizione del disegno di 
legge ho coinvolto società scientifiche, organizzazioni sindacali e terzo settore. 

Malattie croniche
 
Con il collega Nicola Provenzano ho fondato nel maggio 2021 l’Intergruppo Parlamentare sulla 
cronicità, col preciso obiettivo di monitorare il piano nazionale della cronicità, predisposto nel 
2016 per la presa in carico dei pazienti cronici. E per mettere fine a una certa tendenza a consi-
derare talune patologie che minano la qualità della vita di serie B. Attraverso una serie di audi-
zioni e con l’ausilio di medici specialisti, associazioni di pazienti e ricercatori, abbiamo lavorato 
a una sorta di censimento e schedatura dei bisogni di tutte le patologie. Bisogni che sono anche 
psicologici. Come suggerisce il termine, ‘cronico’ significa a vita. Avere una malattia cronica si-
gnifica avere la certezza di non guarire, ma è necessario non regredire. Chi ne soffre deve avere 
l’altrettanta certezza di poter contare sul Sistema Sanitario Nazionale. Quante sono? Tantissime 
e in continuo aumento. Si va da quelle respiratorie-polmonari, al diabete mellito, dalla fibrosi 
cistica all’artrite reumatoide. Molte sono degenerative e invalidanti. 

Fibromialgia
Ho cominciato ad occuparmene nel 2015, quando ancora si riteneva fosse la malattia delle 
persone depresse, quindi immaginaria. Mi sono confrontata con le associazioni di pazienti più 
rappresentative (CFU e Aisf) e con le società scientifiche. Ho parlato con chi ne è affetto e ho 
scoperto una sofferenza inaudita. Ho consegnato coi promotori una raccolta firme al Ministero 
della Salute e ho predisposto un disegno di legge che ne prevede il riconoscimento e l’attua-
zione di prassi diagnostiche nazionali ed esenzioni dal ticket. Oggi per fortuna anche i media 
se ne occupano e chi ne soffre non si vergogna più. In Italia ne sono affette oltre 2 milioni di 
persone - donne, uomini e sempre più bambini -  che convivono con dolori muscolari continui 
che ne impediscono la normale mobilità, con conseguenze nella vita lavorativa, famigliare, so-
ciale. Anche stare seduti è faticoso. Con una lunga lotta, abbiamo ottenuto fondi per la ricerca, 
lo studio e siamo in attesa del riconoscimento nei LEA (livelli essenziali di assistenza), in fase di 
aggiornamento. 
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Femminicidio
I fatti di cronaca confermano che a fronte dei provvedimenti presi - come l’introduzione del 
Codice Rosso nel 2019 - i casi sono in aumento. Siamo di fronte a un eccessivo ripetersi degli 
eventi. Il disegno di legge per una stretta elaborato in Commissione contro il femminicidio e le 
violenze di genere, di cui faccio parte, è rimasto fermo perché una certa parte politica non lo ha 
ritenuto prioritario e la caduta del Governo Draghi lo ha bloccato. I punti salienti, cui intendia-
mo dare continuità, sono: formazione degli operatori delle forze dell’ordine, affinché caso per 
caso siano in grado di valutare le singole denunce; adozione tempestiva delle misure cautelari 
o pre-cautelari con utilizzo del braccialetto elettronico; finanziamenti costanti per garantire la 
rete dell’assistenza e il personale nei centri antiviolenza.  Punti strettamente legati tra loro, tra 
prevenzione e protezione. Misure di tutela per i bambini, che subiscono la cosiddetta violenza 
assistita, spettatori loro malgrado di botte, urla, omicidi. 

Imprese
Con la caduta del Governo eravamo vicini alla tanto richiesta riforma del lavoro, che per la 
prima volta avrebbe messo ordine nel comparto e avrebbe dato vita a quei percorsi di abbat-
timento del costo del lavoro e del fisco ripetutamente richiesti. Ecco, dobbiamo ripartire da lì, 
invertendo una tendenza che ha portato nel tempo a considerare, suo malgrado, il lavoratore 
un peso. Aggiungiamo che le imprese, come le piccole attività commerciali e le famiglie, stanno 
vivendo per la prima volta il dramma dell’aumento del costo di energia e gas. Molte ipotizzano 
di chiudere, altri di cambiare orari di produzione, i commercianti valutano se ridurre o spegnere 
l’illuminazione. Ad ogni improvvisa crisi il Governo prende provvedimenti, come sta facendo 
ora con l’abbattimento de credito di imposta. Tuttavia bisogna aprire un ragionamento tale da 
prevedere e affrontare l’emergenza con fondi strutturali che diventano sostegno e incentivo per 
affrontarla di volta in volta. Contemporaneamente, seguire le singole crisi aziendali. 

Casa circondariale 
Le condizioni della casa circondariale di Ferrara sono state in questi anni alla mia attenzione. 
La situazione è oggi di indiscussa serietà: sovraffollamento, spazi esigui che hanno dimostrato 
tutta la loro limitatezza durante la pandemia, pianta organica ridotta. Tutto si traduce in episodi 
di aggressività e autolesionismo dei detenuti e stress da lavoro correlato per il personale. Il Mi-
nistero della Giustizia ha dato il via alla costruzione di un nuovo padiglione per 80 detenuti non 
in regime di massima sicurezza assicurando che non toglierà spazi per l’attività all’aperto. Il mio 
confronto con il Ministero e i dirigenti della rete penitenziaria, supportato da più visite, confer-
ma un impegno sul triplice fronte della progressiva e cronica carenza di personale, che dall’au-
tunno sarà implementato; della condizione dei detenuti, che devono riabilitarsi; del supporto, 
anche psicologico, agli operatori stessi, che rischiano di ‘portare a casa’ un senso di sofferenza 
che condiziona la vita extra lavorativa. In Finanziaria vanno istituite voci e risorse. 

Giovani
Ne parliamo spesso con un paternalismo che non meritano e offende chi di loro ha intrapreso 
percorsi di istruzione e studio che non incrociano possibilità di realizzazione. E’ da giovani che 
si hanno le idee, l’entusiasmo e l’intraprendenza per trasformare i sogni in progetti. Per questo è 
giusto sostenerli con incentivi all’auto imprenditorialità, mutui calmierati per le giovani coppie 
e tanto altro, ma dobbiamo creare le condizioni perché abbiano una giusta retribuzione rispetto 
alle competenze. Direzione in cui stava andando  la riforma del lavoro. Il reddito di cittadinanza 
va cambiato con rafforzamento delle politiche attive per il lavoro e il matching fra domanda e 
offerta. Poi ci sono gli adolescenti, con l’esplosione in pandemia di disturbi alimentari, autole-
sionismo, disagio psichico e isolamento. Servono progetti per tornare a un equilibrio digitale. 
Accanto, bisogna proseguire sull’educazione civica, stradale e sessuale, per evitare trasmissione 
di malattie, gravidanze indesiderate e limitare l’utilizzo della pillola del giorno dopo.

Cosa farò
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Attività parlamentare

Eletta in Senato nel 2018 (collegio Plurinomi-
nale Emilia-Romagna 2) entra nella Commis-
sione Igiene e Sanità, come capogruppo Pd 
e nella Commissione Infanzia e Adolescenza 
(fino a dicembre 2021). Dal 2020 è Vice Presi-
dente della Commissione Igiene e Sanità; dal 
2021 è membro della Commissione parlamen-
tare di inchiesta sul femminicidio, nonché su 
ogni forma di violenza di genere; nel maggio 
2021 fonda col collega Nicola Provenza (M5S), 
l’Intergruppo parlamentare sulle cronicità,  
che mette al centro i pazienti «i cui bisogni 
non sono solo clinici», e ambisce a creare 
prassi di cura e assistenza omogenee per pa-
zienti cronici a livello nazionale (presentazio-
ne esiti, 13 settembre 2022). Tre commissioni 
dialoganti tra loro per i temi affrontati. Nella 
precedente legislatura, come deputata, è stata 
componente della Commissione permanente 
Sanità e Affari Sociali, della Commissione par-
lamentare di inchiesta sugli effetti dell’utiliz-

zo dell’Uranio Impoverito, della Commissione 
permanente Difesa. È stata prima firmataria 
del disegno di legge che nel 2018 ha portato 
all’inserimento della Medicina di Genere nel 
Sistema Sanitario Nazionale, unica esperienza 
normativa di questo genere, illustrata anche al 
Parlamento Europeo. Un traguardo importan-
te, che ha implicato una durissima battaglia 
per superare lo stigma della medicina di gene-
re come medicina delle donne o della teoria 
del gender. È la scienza stessa a riconoscerne 
il valore, basato sull’appropriatezza clinica con 
adeguato approccio alla diagnosi, alla cura e 
alla sperimentazione farmacologica compre-
sa. Oggi gran parte delle Università italiane e 
Scuole di Specializzazione in Medicina hanno 
introdotto l’approccio di genere negli insegna-
menti. Un esempio? UNIFE ha appena istitui-
to le Scuole di Specializzazione in Medicina e 
Cure palliative e in Medicina del Lavoro, che ne 
tengono conto. A portare all’approvazione del 

DDL sulla Medicina di genere - con successivi 
decreti attuativi, come il Piano per l’Applica-
zione della Medicina di Genere, l’Osservatorio 
nazionale e il Piano sulla formazione -  hanno 
collaborato professionisti e tecnici ferraresi di 
Ausl  e  di Unife. 

Iniziativa legislativa dal 2018

È stata prima firmataria  di 35 DDL (Disegni 
di Legge), di cui molti trasformati in legge. 
Tra questi, il registro dei tumori, il riconosci-
mento della cefalea come malattia cronica, la 
giornata per tumore metastatico, la diffusio-
ne dell’uso dei defibrillatori, l’insegnamento 
dell’educazione civica nelle scuole primarie 
e secondarie. A un passo dall’approvazione è 
il diritto all’oblio oncologico per i malati che 
sono stati affetti da una patologia oncologica 
e che non essendo più sottoposti a cure pos-
sano accedere a mutui, adozioni assicurazioni.  
Altri DDL per la riforma del sistema di emer-
genza e urgenza preospedaliero e ospedaliero; 
per la modifica all’articolo 9 della legge sull’a-
borto (194/78) con norme per la tutela sociale 
della maternità e sull’interruzione volontaria 
della gravidanza in caso di obiezione di co-
scienza del personale sanitario; per il ricono-
scimento della fibromialgia; per l’assistenza 
sanitaria per persone con grave disabilità fisi-
ca; per l’istituzione della figura dell’infermiere 
di famiglia e di comunità; per lo psicologo di 
cure primarie; per il riordino della formazione 

universitaria per le professioni sanitarie (in-
fermieristiche, tecniche, riabilitative, etc) per 
modifiche al codice penale con disposizioni in 
materia di contrasto dell’istigazione all’odio e 
alla discriminazione (hate speech). 
Come cofirmataria, ha sottoscritto 106 DDL, in 
materia di famiglia, lavoro, usura, detenzione, 
sostegno all’agricoltura, all’impresa, risana-
mento urbano, alloggio abusivo in proprietà 
privata, vittime di Covid. 
Prima firmataria di 60 interrogazioni, tra cui a 
maggio 2021 la prima al Ministro Giorgetti sulle 
sorti del Petrolchimico di Ferrara e della chi-
mica italiana.  
Oltre un centinaio tra emendamenti - molti 
approvati - in materia di disturbi del compor-
tamento alimentare;  di riforma della forma-
zione specialistica medica e delle professioni 
sanitarie; potenziamento dell’assistenza per la 
salute mentale; funzione aziendale in psicolo-
gia; fondi per la lettura degli ipovedenti; per 
lo studio e la ricerca della fibromialgia; per la 
proroga delle esenzioni dell’IMU per gli immo-
bili inagibili del sisma 2012. Non si contano gli 
ordini del giorno. 

Tutta l’attività è pubblicata sui siti:
www.senato.it 
www.paolaboldrini.it.

Attività parlamentare
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Paola Boldrini, laurea in Pedagogia all’Univer-
sità degli Studi di Ferrara con tesi sulla psi-
co-oncologia per le donne operate al seno. 
Professione: responsabile amministrativa del 
Dipartimento di Studi Umanistici all’Univer-
sità degli Studi di Ferrara, già amministrati-
va presso la Clinica Ematologica, Psichiatrica, 
Neurochirurgica di Unife, attività svolta presso 
l’ex Ospedale S.Anna.  Ruoli istituzionali: Pre-
sidente Asp (Centro Servizi alla Persona) dal 
2014 al 2015, Presidente della circoscrizione 
Nord Ovest di Ferrara dal 2004 al 2009, della 
Circoscrizione 3 dal 2009 al 2014. In Parlamen-
to: dal 2015 alla Camera dei Deputati, dal 2018 
al Senato della Repubblica.

12ª Commissione permanente 
(Igiene e sanità):
Membro dal 21/06/2018 al 28/07/2020
Vicepresidente dal 29/07/2020

Commissione parlamentare di inchiesta 
sul femminicidio, nonché su ogni forma 
di violenza di genere:
Membro dal 30/11/2021

Commissione parlamentare per l’infan-
zia e l’adolescenza:
Membro dal 31/10/2018 al 30/11/2021

Fondatrice Intergruppo parlamentare 
sulle cronicità:
Fondatrice e membro dall’11/05/2021 

Paola Boldrini VINCONO LE IDEE

Progetto: Ufficio Stampa @ Comunicazione, Camilla Ghedini




