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Negli ultimi anni la ricerca in campo medico e biologico ha
prodotto una tale quantità di nuove conoscenze che è diventato
difficile per il medico prendere decisioni cliniche fondate sulle
prove scientifiche disponibili, a meno che egli non operi in un
ambito molto ristretto o specialistico. Per ovviare a queste dif-
ficoltà, che i tradizionali manuali di medicina non possono af-
frontare per i tempi tecnici che ne caratterizzano la redazione e
la pubblicazione, sono stati messi a punto nuovi strumenti di
diffusione delle conoscenze e di aiuto alle decisioni nella prati-
ca medica, come le revisioni sistematiche, le metanalisi, le ras-
segne di letteratura, etc. A partire dagli anni ottanta, per rispon-
dere a queste esigenze di trasferimento delle conoscenze pro-
dotte dalla ricerca biomedica, si sono sviluppate le cosiddette
“linee-guida”, allo scopo di produrre raccomandazioni utili ad
orientare la pratica clinica. In molti casi le linee-guida possono
anche aiutare le strutture e gli operatori sanitari a razionalizza-
re l’uso delle risorse, migliorando nel contempo la qualità degli
esiti clinici. Secondo una definizione autorevole, le linee-guida
sono “raccomandazioni di comportamento clinico, elaborate
mediante un processo di revisione sistematica della letteratura
e delle opinioni di esperti, con lo scopo di aiutare i medici ed i
pazienti a decidere le modalità assistenziali più appropriate in
specifiche situazioni cliniche”. Le linee-guida nascono, quindi,
per rispondere a un obiettivo fondamentale: assicurare il massi-
mo grado di appropriatezza degli interventi, riducendo al mini-
mo quella parte di variabilità nelle decisioni cliniche che è le-
gata alla carenza di conoscenze ed alla soggettività nella defi-
nizione delle strategie assistenziali.

Tutto questo è il “gold standard”, ma quando si cerca di tra-
sferire ed applicare le linee-guida nelle singole realtà, ecco che
nascono i problemi. L’adattamento locale, da parte di un servi-
zio o di un’Azienda Sanitaria, di raccomandazioni scientifiche è
un processo di revisione della pratica assistenziale; una volta ef-
fettuata la revisione, si scelgono alcune raccomandazioni chiave
da implementare. La trasferibilità nella pratica clinica delle li-
nee-guida scientifiche rappresenta un problema ampiamente do-
cumentato: la scienza medica evolve rapidamente ed in maniera
consistente, ma la pratica clinica quotidiana recepisce tali novità
con difficoltà e ritardo. Tantissime sono le linee-guida pubblica-
te, ma poche quelle implementate con successo; anche quando i
clinici sono consapevoli delle evidenze e della necessità di cam-
biare, alterare stili di pratica ben radicati risulta difficile.

Questo libro si occupa proprio delle difficoltà che si incontra-
no nel processo di trasferimento delle indicazioni internazionali
nel contesto locale di una Azienda o di un singolo Ospedale.

Il testo è esauriente e ben strutturato, e prende in esame i pas-
si necessari per affrontare, e cercare di risolvere, il problema. Si
parte dalle metodologie di adattamento, con la creazione di un
contesto ed un clima favorevole all’adozione a livello locale del-
le linee-guida. Si tratta poi dell’implementazione, di come indi-
viduare (e potenziare) i fattori favorenti il cambiamento e, vice-
versa, rimuovere i fattori di ostacolo. Infine vengono esaminati
gli strumenti necessari per la valutazione dei risultati raggiunti.

Nelle appendici sono analizzati gli attributi metodologici delle li-
nee-guida, ed i meccanismi di trasferimento dell’informazione.

Questa monografia, utilissima per chi lavora nel campo del-
la gestione e programmazione sanitaria, è una buona lettura
anche per i clinici e, in generale, per tutte le figure professio-
nali che si occupano di salute all’interno dei Servizi Sanitari.

Autori del libro sono Luciana Ballini, laureata in Sociologia
alla London School of Economics e ricercatrice presso il Ce-
VEAS (Centro per la Valutazione dell’Efficacia dell’Assisten-
za Sanitaria) di Modena, ed Alessandro Liberati, docente pres-
so la Facoltà di Medicina e Chirurgia dell’Università di Mode-
na e Reggio Emilia, responsabile dell’Area Ricerca ed Innova-
zione dell’Agenzia Sanitaria Regionale dell’Emilia Romagna,
e direttore del Centro Cochrane italiano.

Federico Romagnoli
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Scusatemi, ma riprendo un poco il filone dei testi atipici, cioè
quello dei libri che fanno pensare. In questo caso poi le cose si
complicano perché il libro (anche se è prevista una riedizione) è
introvabile. Quindi nell’attesa è meglio cercare il testo in lingua
originale: si trova con facilità, costa circa 15 euro e leggendolo si
migliora anche la conoscenza dell’inglese. Il romanzo è di gran-
de attualità proprio perché siamo in periodo di manipolazioni ge-
netiche e mentali ed il libro sonda le inesplorate capacità della
mente. È un atto di accusa verso una scienza che non si preoccu-
pa delle conseguenze che ha sull’uomo; un dibattito anche sul-
l’etica. Il libro narra di un esperimento di chirurgia neurologica
sul topolino Algernon, che diventerà intelligentissimo. La cosa è
troppo ghiotta per i medici che decidono di fare lo stesso tratta-
mento su un essere umano: la cavia sarà Charlie, garzone di for-
naio addetto alle pulizie, Q.I. sottozero, analfabeta e zimbello,
per la sua stupidità, di tutti i suoi compagni di lavoro. Charlie che
non sa neanche distinguere i sentimenti, infatti crede che i suoi
compagni di lavoro gli vogliano bene, diventerà intelligente,
terrà un diario (all’inizio sgrammaticato), capirà (con tristezza)
che lo scherno dei suoi colleghi non era amicizia; andrà a vivere
con Algernon e lo supererà nei test, poi supererà gli scienziati che
l’hanno curato e diventerà un premio Nobel. Scoprirà l’amore
(per Algernon e per una dottoressa), ma un giorno scoprirà anche
che Algernon sta regredendo, che nonostante tutte le tecniche più
innovative, il cervello sta ritornando al punto di partenza. Scrive
le sue sensazioni sul diario (compaiono i primi errori di gram-
matica ed ortografia del vecchio Charlie); sa che il suo destino
sarà quello di Algernon. C’è un ultimo barlume e poi ritornerà al-
lo stato iniziale. Questo libro potrebbe essere anche lo spunto per
un Editoriale, o più semplicemente per delle riflessioni.

Roberto Banfi

PS: Dal Libro sono stati tratti due film: I due mondi di Char-
lie (1968) e Fiori per Algernon (2001).
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