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PHQTOACTIS

Euristiche, urgenze, sbagli,
errori ostetrici e tribunali

diagnosi e della terapia, ma € quello
che, parafrasando Eco, non é molto
sicuro dei propri sbagli. Egli sa adot-
tare un rapporto critico con le proprie
diagnosi e le proprie terapie, in defi-
nitiva sa far fiorire in sapienza i pro-
pri e gli altrui sbagli.

Al contrario, un interessante esem-
pio di errore € quello perpetrato da
Giovanni Rasori, insigne medico mi-
lanese che, agli inizi dell’Ottocento,
curo un paziente affetto da polmoni-
te sottraendogli in 4 giorni 4 litri e
mezzo di sangue e somministrando-
gli 4-5 g di emetico (tartaro stibiato).
Rasori, seguace delle teorie in auge
al tempo, pensava come tutti allora,
che la vita e la salute “sono dovuti al
gioco di incessanti stimoli che man-
tengono la normale eccitazione del-
l'organismo” dato che per questo me-
dico la malattia in oggetto era dovu-
ta alla presenza di stimoli eccessivi
“per curarla é necessario un contro sti-
molo, cioé i salassi e 'emetico” (storia
della medicina. 31 dic 1935 di Catiglioni Arturo).

Dal punto di vista matematico, i con-
cetti di verita e di dimostrabilita so-
no distinti, il primo si riferisce alla se-
mantica, mentre il secondo alla sin-
tassi. Il teorema di Godel mostra che
questi concetti non potranno mai
combaciare perfettamente, cioe che
é I’'insieme delle formule intuitiva-
mente vere, non potra mai coincide-
re con I'insieme delle formule dimo-

strabili (Rebecca Goldstein, Incompletezza. La di-
mostrazione e il paradosso di Kurt Godel, Torino, Co-

dice Edizioni, 2006).
In clinica la verita non € qualcosa di

attinente all’eterno immutabile, co-
me nella filosofia o nella religione. La
verita diagnostica, cosi come quella
prognostica, € una verita pitt mode-
sta e mutevole: la verita clinica é la
proprieta di un’asserzione che rico-
nosce in un paziente I’esistenza di
una situazione che riproduce un’en-
tita teorica, quale é concepita ed ac-
cettata in un certo momento storico
dalla comunita scientifica nazionale
e internazionale. In breve, se la scien-
za € un sapere in perenne cambia-
mento, allora anche i criteri e gli ele-
menti che concernono la verita e ’er-
rore nella diagnosi e nella prognosi,
non potranno non essere legati al
continuo divenire delle conoscenze
mediche. Se cio che oggi appare ve-
ro, domani puo essere non vero, chi
esamina 'operato del clinico e giu-
dica dovra aver sempre presenti la re-
lativita e la storicita del giudizio cli-
nico, cosa che non fanno alcuni “pe-
riti” attuali...

Nella Guida all’Esercizio Professio-
nale troviamo questa caratterizza-
zione dell’errore clinico, che per
quanto abbiamo definito piti sopra,
dovrebbe essere meglio definito co-
me sbaglio: “Lerrore (sbaglio) clinico
si verifica quando, essendo presenti,
manifesti e non equivoci i sintomi fon-
damentali, un caso non sia corretta-
mente inquadrato a causa di negli-
genza, imprudenza o imperizia dal
medico nellambito di una delle ma-
lattie attualmente note alla scienza

medica” (ISBN:9788871101637. Guida all’ esercizio
professionale per i medici - chirurghi e odontoiatri Au-

tori vari. Edizioni Medico Scientifiche. Edizione:IV 2006).
Anche se I'estensione degli shagli nei
dipartimenti d’urgenza ed emergen-
za € in gran parte Sconosciuto (Crosker-
ry P, Sinclair D., Emergency medicine: a practice pro-
ne to error?, CJEM, Volume: 3, (2001), pp. 271—276), la
medicina d’emergenza e I’ostetricia
di urgenza hanno una proporzione
elevata di sbagli prevenibili, che so-
no shagli pitt comunemente diagno-
stici (Brennan T.A., Leape L.L., Laird N.M., et al. In-
cidence of adverse events and negligence in hospital-
ized patients: results of the Harvard Medical Practice
Study 1, N Engl ] Med, Volume: 324, (1991). Gawande

A.A., Thomas E.J., Zinner M.J., et al. The incidence and
nature of surgical adverse events in Colorado and Utah

in 1992, Surgery, Volume: 126, (1999), pp. 66-75). Imo-
tivi degli sbagli diagnostici variano,
ma la maggior parte sembra essere
dovuto errori cognitivi nel ragiona-

mento clinico (Croskerry P., The importance of
cognitive errors in diagnosis and strategies to prevent
them, Acad Emerg Med, Volume: 78, (2003), pp. 1—6.
Croskerry P., Diagnostic Failure: A Cognitive and Affec-
tive Approach, (2005), Agency for Health Care Research
and Quality, Rockville, MD. AHRQ Publication No.
050021 Graber M.L., Franklin N., Gordon R., Diagnos-
tic error in internal medicine, Arch Intern Med, Volume:
165, (2005), pp. 1493—1499 Redelmeier D.A., The cog-
nitive psychology of missed diagnoses, Ann Intern Med,
Volume: 142, (2005), pp. 115-120.)

Anche in ostetricia  cosi (BMC Pregnancy
Childbirth. 2022 Feb 16;22(1):128. doi: 10.1186/512884-
022-04440-5. “To get the baby out off the hook”: a pro-
spective, longitudinal, multicenter, observational stu-
dy about decision making in vacuum-assisted operati-
ve vaginal delivery) Quando si valuta uno
shaglio, in clinica o a maggior ragio-
ne in tribunale, si deve tener conto
del fatto che le decisioni sono assunte
sulla base di euristiche, ovvero scor-
ciatoie decisionali, che contraddico-
no in misura sostanziale le teorie e
gli assunti economici/clinici, ovvero

i comportamenti attesi (Thinking, Fast and
Slow di Daniel Kahneman Ed. Farrar, Straus and Gi-
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roux 2011). Reason ha pit volte afferma-
to che la nostra propensione agli sha-
gli é il prezzo che dobbiamo pagare
per la considerevole capacita del no-
stro cervello di pensare e agire intui-
tivamente (Reason J. Human error. Cambridge Uni-
versity Press 1990). D’altro canto, dallo sha-
glio spesso nasce il miglioramento, il
cambiamento spesso assume, ini-
zialmente, le forme dello sbaglio,

esattamente come avviene in natura
(Elogio dell’imperfezione. Rita Levi Montalcini Baldini
+ Castoldi, 2017).

La fig. 1 € caratterizzata da un’imma-
gine deformata, pit di meta e coper-
ta dall’effetto flou ed é tagliata a me-
ta; tuttavia essa ha contribuito a de-
terminare il corso della storia della
fotografia. Quando é stata scattata
nel 1913 erano gia trascorsi quattro
anni da quando Marinetti aveva scrit-
to il Manifesto del Futurismo e pro-
prio negli stessi anni le avanguardie
artistiche si stavano affermando
ovunque. Inconsapevolmente Larti-
gue, che certamente risentiva del cli-
ma culturale che si stava affermando
intorno a lui, scattd questa immagi-
ne. Egli la percepi come uno shaglio
fotografico e la mise in un cassetto,
anche se c’erano gia artisti futuristi
come Giacomo Balla, Umberto Boc-
cioni, Carlo Carra, ecc. che raffigura-
vano ed esaltavano, nell’arte, la ve-
locita secondo i criteri del manifesto
Futurista. La cosa interessante da no-
tare e che questi artisti non avrebbe-
ro potuto dipingere il movimento e la
velocita, se non attraverso quelli che
erano considerati sbagli fotografici
per eccellenza: flou, décadrage, de-
formazione, ecc. Il tempo passo e le
idee circolarono, le mode cambiaro-
no e i gusti estetici mutarono. Cosi
negli anni Cinquanta Lartigue ritiro
fuori questa immagine dal cassetto,
per gli stessi motivi per cui c’era fini-
ta: effetto flou, décadrage, deforma-
zione. La foto divento cosi uno dei
manifesti della fotografia. Lartigue
era un uomo cosi profondamente in-
telligente da riconosce e valorizzare
i propri sbagli, in questo egli € simi-
le ai bravi clinici, che sanno valoriz-
zare i propri e gli altrui sbagli. Vice-
versa, condurre in tribunale gli sha-
gli, come € invalso 1’'uso attualmen-
te, non ci consentira di migliorare la
nostra prestazione alle donne e ai
bambini, ma solo di incrementare gli
errori sistematici, determinati dal
massiccio ricorso alla medicina di-
fensiva.

Infine, se é vero come é vero e come
abbiamo dimostrato, che la maggior
parte degli shagli é determinato da
una sistematica difficolta del ragio-
namento umano, connaturato alla
nostra natura é sempre giusto giudi-
carli nei i tribunali? Come se 'uomo
fosse un essere sempre razionale? I
tribunali sono rimasti I’'unico posto
al mondo dove questo concetto non
€ ancora stato cancellato, come ¢ av-
venuto invece in economia, in filoso-
fia, in politica e in medicina.



