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Finanza locale alla verifica

Mentre si avvicina la scadenza per la pre
previstone per il
il tessuto delle autonomie locali con-
mncertezza
lo stato di precarieta esisteate in materia
di finanza e, piu jia generale, in tutta una
serle di aspetti connessi col ruolo degli enti
localy, rispetto agly accresciuti compity loro
assegnatl dal processo di deleghe, dal mag.
giore e migliore saddisfacimento della
manda sociale in termint di servizi, da una
piu puntuale e diversa politica di program
mazicae. Questo stato di incertesza divieae
piu acuto a causa del ritardo con cui avviene
la tanto annunciata riforma generale della

parazicne der hilanc: di
1979,

tinua a vivere momenti di

finanza locale.
Per discutere questi
Province della

per haiziativa della

I'ANCI e dell’'URPT. La

problemi Comuni e
Toscana si sono riuniti1 1eri
nel salone dei Dugento, in Palazzo Vecchio,
sezicae  reglonale
riunione ¢

per

Landini,

do

del
stata

- Per creare collegamenti piu snelli

introdotta dal presidente dell’ANCI Tosca-
na, Lohengrin Landini, che € anche membro
dell’'esecutivo nazionale dell’Associazione, 1)
quale ha succintamente illustrato la situa-
zione esistente nell’autoaomia locale.
fra Yaltro,
che sui problemi relativi al personale, sul
confronto con il governo sui temi della pub-
blica amministrazione e
mento, auspicando un pronto riassetto del-
I'attuale situazicae degli enti locali, onde
evitare che la situazicne diventi esplosiva.
Successivamente ha parlato Franco Rava,
presidente della Provincia di Firenze, Fio
renzo Narducci, segretario generale del Co-
mune di Prato, € Roberto Bertoli, direttore
della ragioneria provinciale.
Rava ha sottolineato l'esigenza che Comuni
e Province abblano al pin presto certezza
dei loro compiti e fuazicni.

si & soffermato an-

del suo riordina-

In particolare

Saranno potenziati i trasporti
nel comprensorio Pisa-Livorno

Incontri degli amministratori con Libertini - Potenziamento del Galilei
e della ferrovia Firenze-Pisa - Sara fatta la superstrada per Firenze

PISA - 11 comprensorio pi-
sano livornese si avvia a di-
venire uno dej centrni di tran-
sito di merci e passeggeri piit
importanti delia regione con
funzioni di rilevanza nazio-
nale. Le potenzialita sono
tante e tali che, se verranno
sfruttate, questa fetta di To-
scana potra divenire uno dei
passaggi vitali per il traffi-
co diretto in tutta I'Italia
centrale, La presenza del
grande porto livornese, il de-
collo registrato 1in questi an-
ni dell’aviostazione Galileo
Galilei, il nodo ferroviario pi-
sano, il canale dei Navicelli
e la Darsena, il futuro in-
terporto e la superstrada Fi-
renze-Pisa sono gli elementi
su cuf poggia gran parte del
futuro economico della zona,
intorno a questi poli ruota-
no interessi economici di
gruppi industriali e commer-
ciali. Si tratta di un unico
e complesso organismo che
necessita di interventi coor-
dinati che ne garantiscano
lo sviluppo omogeneo cancel-
lando le strozzature esistenti.

A Piombino requisiti
alloggi per due
famiglie sfrattate

11 sindaco di Piombino Poli-
dori ha ordinato la requisizione di
due alloggi per asscygnarli ad al-
trettanti cittadini sirattati. La re-
quisizione degli alloggi avrd un ca-
ratiere temporaneo ed & stata mo-
tivata dalla grave situazione pre-
sente in ¢ittd per quanto riguarda
qli  sfratti.

Aleuni giorni fa, comunque, i}
sindaco di Piombino aveva avuto
contatti con la magistratura e con
1 vicequestore per discutere la
grave siluazione esistente nel sct-
tore degli sfraiti, che avrebbe po-
tuto creare anche turbativa all’or-
dine pubblico. Gli siratti di cse-
cuzione sono infatti 143, mentre
slirettanti attendono il completa-
mento dell’iter burocratico.

Quale futuro dunque per il
sistema di trasporty che gra-
vita su Pisa e Livorno? Al-
cune risposte a queste do-
mande sono venute dalla riu-
nione che si & tenuta a Pi-
sa tra amministratori locall
e regionali, rappresentanti
dei partiti e il presidente del-
la commissione parlamenta-
re dej trasporti, onorevole
Libertini. Altri problemi ri-
mangono aperti, ¢ la loro so-
luzione é affidata alla deli-
cata mediazione che & gia in
atto tra interessi economici,
linee di governo nazionale,
regionale e locale. Vediamo
con ordine a che punto stan-
no le cose.

AEROPORTO TOSCANO

Nell'opera di riordino del-
la rete aeroportuale ijtaliana
il Galileo Galilei dovra as-
sumere una dimensione a ca-
rattere nazionale. Il suo po-
tenziamento é quindi ormal
cosa decisa. Si dovranno fa-
re molti lavori. Come ha ri-
cordato il sindaco di Pisa é
necessario un ampiamento
dei piazzali. la costruzione
della caserma dei vigili del
fuoco e¢ soprattutto Yallarga-
mento delle piste e dei ser-
vizi per lo scarico e deposito
delle mercl.

FERROVIE
La creazione di una ferro-
via veloce — da Pisa a Fu-

renze — & storia vecchia ma
che sembra ora finalmente
essere entrata in una fase
operativa. Libertini ha an-
nunciato che siamo ormai ad
una stretta: la commissione
dovra esaminare le proposte
presentate dalle FS e quin-
di in queste settimane si an-
dra a consultazioni serrate
con la regione Toscana. I sol-
di comunque c¢i sono.

In Toscana sono in pro-
gramma numerosi interven-
ti, tra i quali anche la ret-
tifica della «linea dei pen-
dolari» Firenze-Siena. Per 1}
pisani si prospetta un pro-
getto di revival: la regilone
prevede nei propri program-

mi il ripristino del popolare
« trammino », la ferrovia li-
toranea tra Pisa e Livorno.
Esjstono a questo proposito
degli studi delle FS.
SUPERSTRADA
FIRENZE-PISA

Il progetto esecutivo & a
disposizione del’ANAS e la
regione & d'accordo di inse-
rirlo nelle opere finanziabill
dallo stato per il 1979. Entro

la fine dell’lanno — ha det-
to Raug! — 51 deciderd ia
data di inizio dei lavori.

I'amministrazione comunale
di Pisa ha in corso di at-
tuazione opere di sistemazlo-
ne nella viabilitd di collega-
mento per una spesa di ot-
to miliardi.
CENTRO INTERMODALE

« E una questione ancora
aperta per quanto riguarda
]la sua ubicazione. ma — ha
detto il sindaco — @& possibl-
le in tempi utili arrivare a
una sintesi unitaria delle va-
rie proposte ». « E° assurda
la polemica che qualcuno
vuole sollevare — ha detto
a questo proposito il segre-
tario della federazione comu-
nista pisana, Armani — pel-
ché 1'area che appare piu
confacente agli interessi del
porto di Livorno & distante
solo 8-10 chilometri da Pisa ».
« Il porto di Livorno — ha
detto Libertini — ha diritto
ad un interessamento da par-
te del governo per il suo svl-
luppo ».
AZIENDA
DI TRASPORTO ACIT

E' 1'azienda di trasporto
che ha maggiori dimensioni
nell'Italia centrale. I pro-
grammi di razionalizzazione
di questa azienda. in corso
di definizione del rapporto
regione enti locali, non pos-
sono prescindere dall’attua-
zione rapida dell’ impegno
preso in sede naturale per
I'istituzione di finanziamen-
to delle aziende di serizio
collettivo.

Per favorire la costruzione del porto di Camp Darby

Il canale dei Navicelli
forse sara militarizzato

Il ministero ha dichtarato il corso d’acqua di preminente interesse mili-
tare - Il pericolo di danneggiare gravemente il futuro commerciale della zona

PISA — 11 Canale dei Na-
vicellt verra mihitarizzato?
Una richiesta in tal senso
e venuta dal ministero della
Difesa che ha presentato u-
na lista di canali dichiarati
di preminente interesse mi-
litare al cui interno ¢ com-
presa anche la via d'acqua
pisana-livorrese.

Lo ha comunicato allas-
sessore Dino Raugi il muni-
stro dei Lavor: Pubblici Gae-
tano Stammati. lo stesso mi-
nistro che tempo addietro a-
veva formulato precise assi-
curazioni che una tale even-
tualitda non s: sarebbe pre-
sentata. La richiesta di mili-
tarizzaz:one del canale navi-
gabile é chiaramente in re-
lazior al progetto militare
statunitense di costruire un
porto « top secret » dentro la
base di Camp Derby. Se la
richiesta del ministero della
Difesa venisse accolta si sa-
rebbe trovato 1l modo d: ag-
girare tutti gli ostacoli alla
creazione della Darsena mu-
litare.

Quando venne alla luce il
caso «del porto USA » nei
primi mesi di quest’anno. sia
g!i Enti locali che la Regio-
Ne espressero parere contra-
rio all'opera. Sulla bhase di

|
|
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questa decisione fu posto il
veto ad ogni mutamerto dei-
le sponde de]l canale. Gl a-
mericani infatti avevamo chie-
sto solamente l'autorizzaz:one
a buttar giu un tratto deila
sponda de: Navicellr per per-
mettere l'accesso alla Dar-
sena che stavano costruendo
dentro l'area della base mi-
Iitare per la quale non han-
no domandaio ressun placet.
Con la m:Itarizzazione del
corso d’'acqua la regione ver
rebhe a perdere ogn: contro!-
lo sul canale che passereb-
be sotto le competenze del
ministero della Diifesa.

La notizia della possibile
militarizzazione dei Navicelll
é stata data lunedi sera dal-
l'assessore regionale ai La-
vor: Pubblici Dino Raugi du-
rante una riunione a Pisa
sulle irdrastrutture compren-
soriali fra Pisa e Livorno.
La spada di Damocle della
militanizzaz.one costrninge nel-
I''mmediato a mettere in naf.
talina ogni discussione sul
ruolo futuro del canale nel
I'ambito dello sviluppo com-
merciale della zona. In una
seduta del Consiglio comu-
nale piano. nel marzo di
quest’ani e, I'ente locale
espress¢ la sua opposizione

al'a real.zzazione del raccor-
do navigabile conuna Dar-
sena militare.

« L'opera prevista — affer-
mava !l parere del comune
d: P:a — contrasta con il
p:ano regolatore in vigore e
con gli indirizzi e con i pro-
grammi ormai definiti dal-
IF'amministrazione comunale
c.rca il defiretivo assetto del
territorio :n quella gona ».
Era un esplicito rimando alla
proposta di legge regionale
per la :stituzione del parco
naturale di Migliarino-San
Rossore-Tonfano che proprio
in quest: ultim: tempi & sta-
ta approvata dalla popolazio-
ne pisana. « Del resto — era
scritto ancora nel parere del-
Yente locale — é agevole e
legittimo ritenere che le at-
tivita di carico e scarico di
una Darsera pur limitata che
sia comportino spazi, distru-
zione di1 flora. inquinamen-
to ».

Insieme ai problemi di sal-
vaguardia del territorio la mi-
litarizzazione del canale com-
porterebbe listituzione di u-
na servita militare con con-
seguenti limitazioni di atti
vita sulla via d'acqua.

Andrea lLazzori

[
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Cronaca di cinque ore in sala operatoria all’ospedale di Massa

MASSA — Quando entro in
sala overatoria, alle 9 di
mattina, Paolo Pineschi, un
bimbo di 17 mesi, é gia den
tro da un'ora. Il suo piccolo
corpo, esile e lungo, & disteso
sul] tavolo, il volto ¢ pallido.
i lineamenti distesi nel sonno
dell’anestesia. Paolo é nato
con il cuore fatto male. Du-
rante lo sviluppo nel ventre
materno le vene che escono
dal muscolo cardiaco si song
messe in una posizione sba-
gliata; l'aorta esce dal ventri-
colo destro anziché da quel-
lo sinistro. Qui nasce l'arte
ria polmonare che, di norma,
deve invece uscire dal veatri-
colo destro.

A questo scherzo assurdo
della natura i chirurghi del
cuore danno il nome di
arasposizione completa deij
grossi vasi», una malattia che
rappresenta il 24 di tutte
le cardiopatie congenite. Con
le vene e le arterie cosi mal
disposte non si puo vivere
perché le due circolazioni del
corpo. quella polmonare e
quella sistemica, che devono
incrociarsi, si pongono 1'una
parallela all’altra.

Paolo non € morto nerche
la natura é a volte parados-
sale e suppergia nel suo pic-
colo cuore succede questo: lo
scambio fra le circolazioni
avviene attraverso altri due
difetti, un foro fra I’arteria
polmonare e l'aorta e un bu-
co nella parete che divide i
due atri.

Il paradosso €& tremendo:
in un cuore normale i due
canali sono malattie gravi,
per Paolo diventano il cordo-
ne ombelicale con la vita. 1
piccoli meccanismi di com-
pensazione della natura, pero.
non bastano all'infinito. Ad
un certo punto bisogna ope-
rare. Ecco dunque I'interven-
to, fase per fase, quasi minu-
to per minuto, in diretta dal-
la sala aperatoria del reparto
di cardiochirurgia dell’ospe-
dale mrovinciale di Massa.

ILe lancette dell'orologio
della parete segnano le 9 e 10
quando Achille Pasqué, aiuto
chirurgo, controlla con un
rapido sguardo il tavolo ope-
ratorio e indugia un attimo
sul piccolo torace del bimbo,
circondato di panni verdi che
coprono tutto il resto del
corpo. Poi prende in mano il
bisturi elettrico e dice: «<o-
kay. andiamo, adesso silen-
zio».

Comincia Iincisione e il
bisturi ronzando disegna una
lunga striscia rossa lungo il
torace di Paolo. Si sente l'o-
dore della came bruciata, si
vedono le scintille che la la-
ma emetle a contatto con le
fasce muscolari. Ma non c’é
tempo per meravigliarsi. una
sensazione lascia subito il
posto a quella successiva che,
per il profano, & sempre piu
sensazionale. Ora il chirurgo
¢ arrivato allo sterno, un
lungo osso che sharra la
strada del cuore. Chiede la
sega eleltrica e lo taglia nel
mezzo in pochi secondi. poi,
con un divaricatore allarga la
ferita. Alcuni giri di vite ba-
stano per anrire una finestra
quadrata di sette, otto cen-
timetri per lato.

Il cuore é li, una piccola
massa rossastra. Lo vedo
pulsare ad intermittenza
dentro la sacca cardiaca che
lo contiene. Tagliano anche
quella e il cuore ora appare
nudo. di colore rosso scuro
con alcune striature bianche
ed altre nere.

<.

5’ passata mezz'ora dall'i-
nizio quando entra in sala il
primario cardiochirurgo Se-
rio Eufrate. Le infermiere gli
infilano addosso uvn camice
verde sterilizzato a maniche
lunghe e un paio di guanti
sottilissimi. L'aiuto gii lascia
il posto e si porta dall’altra
parte. accanto al terzo chi
rurgo. Ora intorno al tavolo.
oltre ai tre medici. c¢i sono la
ferrista Rosa e I'équipe deglh
anestesisti.

Dietro ad Eufrate c'¢ la
macchina per la circolazione
extracorporea ed 1l gruppo
dei tecnici che la manovrano.
diretto da una ragazza ingle-
se. Comincia la seconda fase
deil’intervento. FE’ anche
questa una fase di prenara-

zione. una buona meta delle |

4 ore e mezzo che durano
queste operazioni la porta
via proprio la preparazione.
Ora é necessario escludere il
cuore dal circolo del sangue
e a dirla cesi pud sembrare
una cosa assurda perché il
cuore € il motore della circo-
lazione, la pompa, la macchi-
na. l'ingranaggio piu delicato
e insieme pid potente. Eppu-
re bisogna isolarlo e fermar-
lo. per aprirlo e correggere
gli atroci difetti con i quali
si é formato.

Eufrate isola alcuni canali
di entrata e di uscita. le vene
cave e i'aorta, noi ci inseri

Il reparto di cardiochirurgia dell'ospe-
dale provinciale di Massa e stato fon-
dato nel 1970, ma ha iniziato la sua
attivita effettiva solo un anno dopo,
nel 1971. Da allora il lavoro & andato !
interruzione. |

avanti senza nessuna

1
reparto & organizzato secondo una strut-
tura dipartimentale in cui il paziente
puo trovare tutti i servizi necessari: da
quellio di diagnostica (cardiologica stan-
dars, cardiologica endocavitaria, radio-
logica) a quello di analisi (con una se-
zione di immunologia clinica); da quel-
lo di anestesia a quello di terapia chi-

i
! di lavoro svolto,
| "1 dati degli

|
i nessuno a C.a.;
i 142 C.a.;

93 C.a..

rurgica. L'operazione chirurgica rappre-
senta quindi solo una parte della mole

interventi sono comun-
que indicativi: li riportiamo anno per
anno divisi in operazioni a cuore chiu-
so (C.c.) ed a cuore aperto in circola-
zione extracorporea (C.a.): 1971 45 C.c,,
1972 89 C.c.,
1973 59 C.c., 117 C.a.;
C.a.; 1975 56 C.c., 165 C.a.; 1976 52 C.c.,
1977 36C.c, 152 C.a.;
dati sono relativi a meta anno) 36 Cc,,
L’attivita viene sostenuta da

10 C.a.;
1974 51C.c., 229

l
‘ bile di
I
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un gruppo di 85 paramedici (infermieri
e personale tecnico specializzato) e da
15 medici

Il reparto & diretto da un chirurgo, il
dottor Sergio Eufrate che é responsa.
tutte
Ogni sezlone ha comunque un respon-
sabile diretto. Il tasso di mortalita nel
reparto cardiologico di Massa, riferito
alla chirurgia elettiva in circolazione ex-
tracorporea, (per la chirurgia d'urgen-
za non & possibile una valutazione pre-
clga) si aggira attualmente intorno al
7 per cento.

le sezioni del reparto.

Davanti a un cuore fermo
la dura lotta per la vita

Ad un metro dal corpicino del bimbo di 17 mesi sotto i ferri, testimoni
del lavoro dei chirurghi - Gli interventi preliminari, poi
silenzio e tensione, quando una macchina si sostituisce al muscolo cardiaco

sce tre cannule collegate con
la macchina che durante la
fase a «cuore aperto» dovra
sostituire il muscolo cardia-
co. Poco prima mi aveva det-
to: «vedra fra poco a cosa
servono questi tubi qui».
Parla quasi in continuazio-
ne con Rosa, la ferrista che
gli sta a destra e con gli
assistenti che ha davanti.
« Pronta eh, le pinze sottili
Rosa. li, mettile li. Vieni A-
chille, piano, vieni, perfetto

cosi». Si rivolge in inglese al
la ragazza della circolazione
extracorporea. Il tono varia
da momento a momento:
gentile, pacato, perentorio,
duro, brusco. Alf'improvviso i
tubi della macchina che deve
sostituire il cuore si riem-
piono di sangue che circola.

11 cuore vero. quello di
Paolo. continua a pulsare ma
non pompa pia il sangue: si
direbbe che ha perso d'im
portanza guardando quella

In

macchina che fa tutte da se:
ossigena il sangue, abbassa la
sua temneratura fino a 24
gradi, lo pompa nel corpo.
una macchina umana che ora
fa parte del corpo, che sta
fuori dal corpo ma ¢ come
se fosse dentro. C'¢é un mo
mento di tensione, Eufrate
dice allarmato: squesto cuore
s1 sta gonfiando e non capi-
sco il perchés, ma dura poco,
pochi secondi, e la situazione
torna sotto controllo. Poi il

cuore viene raffreddato con
una  soluzione fredda che
entra nelle cavita cardiache
attraverso le coronarie.

Il cuore, incredibilmente si
ferma, pulsa altre due o tre
volte come un motore che
sbuffa pot si ferma. Puo sta-
re cosi un'ora circa, fermo e
senza sangue.

Sono le 10 ¢ 30, comincia
I'operazione a cuore aperto.
La prima cosa da fare ¢ eli-
minare uno dei due difetti

sala d’attesa madre e padre

dopo Podissea negli ospedali

Raccontano la loro storia quasi per sfogo, per scordare un momento l2 tensione del-
Iattesa - « Potevamo decidere fra qui e Londra. Noi crediamo di aver scelto bene »

MASSA — E fuori, nel rvuoto
corridojo che fa da gresso
al Reparto di cardiochirur-
gia infantile dell’Ospedale Ci-
vile 585. Giacomo e Cristofo-
ro. due giorani coniugi. Ales-
sandro e Luciana Pineschi,
sono i genitori di Panlo che
da un paio di ore ¢ soflo
i ferri dei chirurghi. Cosa
provano? La domanda riene
subito alla mente; ma 1 ri
spetto per queste persnne, che
sicuramente soffrono, ci im-
pedisce di rivolgere il que-
sito.

Sono loro che c¢omunque
parlano. Ne hanno bisogno.
Dopo due ore di pesante si-
lenzio. capiscono che il cro-

nista, che sta di fronte ¢ lo- |

r0, puo essere la ralvola di
scarico di tutte le tensioni
accumulate.

Comincia la madre, con u
na domanda: « Dacrero é sta-
to dentro, in sala oaperato
ria? E T'ha risto? ». Appena
finito di spiegare che si. é
tero che siamo entrati (op.
portunamente abbigliati) in
sala operatoria e che tutto
sta procedendo bene, c¢i in-
ealza: «Ma ha visto quant’é
belln il min bambina?>. Co-

me spiegare che la. dietro
a tutte quelle porte che sepa
rann dalla sala nperatoria.
sun figlio é nascosto solty
un teln color verde e che
soltanio il sun cunre rede, 11
lu-e?

Il padre, Alessandro, na
sronde a malapena dietro le
lenti <cure la sua ansia e
la sua speranza. Stannn :ze-
duti su due sedie metailiche,
cercann calare ricimi al ter-
mosifone. Le sole coze che
gli fanno compagnia <ono duc
arance. un pacchettn di Malr-
boro, un accendinn.

«Veniamo da VUnlterra —
confida Ales<andro Pineschi
— in snnn un impiegato del-
la Cassa di Risparmio ma
da circa un annn e mezzn
sembro direntato un medico.
In giro da un ospedale al
I'altro, leggendo libri e riri-
ste specializzate, per capire.
per connscere ¢ che rera-
mente ha min figlio. Pensi
che hn partecipato perfino al
Simpnsio sulle Cardiopatie qui
a Massa». Lodissea di que-
sta famigha non ha aruto
finora soste da Pontedera a
Milano a Massa. < Per noi

b o seen .

venire a Massa ha significato * si reduno ner films? » doman-

tornare a sperare dopo alcu
ne delusioni. Abbiamo arutu
subito un’oftima impressione
In aitri ospedali riuscivcamo
a parlare soltanto cnn gh in
fermieri, qu invece tuiti si
dimostrann disponibil: dal pn
mario all’'inserriente »
Interriene poi la maglie
¢ Non ci hanno  fattn rane
promesse. ma ci hanno espo
sto con molta chiarezza la
sta sntuazinone Poteramn sce
gliere fra qui o Londra, noi
crediamo di aver scelto be
ne ». Ora la chiaccherata sta
andandn meglio. si superann
le incertezze, si scioglie quel
groviglio dr sensazioni che 1n-
catenara l'animo di questi
due guorani: paure, desider:,
speranze. Luciana riesce an
che a sorridere. ora. 1l pen-
siero corre a casa, dove Si-
ria l'altra figlia di 4 anni
I <ta aspettando. Scattano o-
gni qual rolta st apre la por-
ta. Aspettann notizie, roghn-
no sapcre come sta andandn.
Ora i runli si snno inrer-
titi, sono loro che pongono le
domande: «Com’é la sala o-
peratoria? E’ come quelle che

|
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da interessalo  Alessandro.
«F quante sono le persone
che partecipann  all“iiterven
1n? » insiste Luciana.

P una confescione: «ln
sa che c1 ha fatto bene chiar-
caerare un ps” » Ci allonta-
ntamn rerso la sala opera-
tonia. per saperne qualcnsa
d: pni. Al nitorno i coniugi
Pmeschi anm sonn pin soli,
sann <cest a tener lorn com
pagnia e n dimostrare la 1o
ro solidarieta 1 gemiori di
aitri bamhm precedentemen
te operali.

Ora 1l tempn scorre piu
relocemente. Quandn arrita
la notizia che Uinterrentn é
finito, la mano di Alessan-
dro stringe dolcemente quel-
la di Luciana. Non parlano.
Non hanno bisngnn di par-
larsi.

Per cinque lunghe ore han-
no atteso questa nntizia. In
queste cinque ore nnn hanno
fatto altro. Forse non erann
nemmenn loro quelli che par.
lavano con il cronista. Non
hannn pregato, non hanno e-
spresso roti, hanno soltanto
attesn. E basta.

Fabio Evangelisti

[,

che paradossalmente tengono
in vita il piccolo Paolo, il
foro di 5 millimetri di dia-
metro che mette in comuni-
cazione l'aorta e 'arteria
polmonare. Eufrate anre lon-
gitudinalmente I'arteria. trova
il foro ¢ lo chiude con §
punti. Continua a rivolgersi a
chi ha intorno. a Rosa:
«dammi un puntino, un altre
puntino come questo quiz. A
Francesco, il terzo chirurgo
intorno al tavolo: «Francesco
guarda che la posizione del
tuo aspiratore per me é e-
stremamente importantes.
Ancora a Rosa: ¢dammi le
forbici, le forbici, le forbici
sant’Iddio».

Il foro viene chiuso, Eufra-
te ricuce I'arteria polmonare
e attacca la malformazione
pir grave, la trasposizione
completa dei grossi vasi. La
tecoica dell’intervento ¢
complicatissima.

Fu presentata per la prima
volta dal cardiochirurgo Sen-
ning sulla rivista «Surgery»
nel lontano 1939, poi questo
tipo di onerazione fu abban-
donato, ora sta di nuovo e-
_spandendosi.

Il chirurgo apre il cuore,

incidendo I'atrio sinistro, poi
lavora sugli atri, le valvole i
ventricoli. E’  impossibile
descrivere nei dettagli questa
parte dell'intervento. Dalla
mia posizione, alle spalle del-
Faiuto chirurgo., a mezzo
metro dal cuore del bambino.
riesco solo a capire I'estrema
complessita dell'operazione.
. 1l lavoro dej tre chirurghi
¢ un lavoro di cesello, un
mosaico minuscolo, un af
fresco su una piccola tavolet
ta, un ricamo su un piccolis
simo pezzo di tela. In pochi
centimetri quadrati ¢i sono
le cannule della circalazione
extra-corporea. i] divaricato
re, le pinze, le forbici, altr
ferri e le mani di tre uomini
I cul gesti sembrano pro
grammati, sincronizzati 'uno
sull’altro, come fossero Ic
lancette dell’'orologio che su
una narete della sala scan
disce le ore che passano.

La minima indecisione, an
che la pit innocente. con Ia
tensione che ¢'é in giro. sca-
tena il terremoto: <France
sco, perdiana, dagli una rota
tina a codeste dita, poreac
cia....». 1l tono familiare. a
volte scherzoso di poco fa &
scomparso, il cuore aperto
impone il silenzio.

Mezzogiorno € passato da
un quarto d'ora quando il
cuore viene richiuso con J'ul-
timo punto. E’ sempre fer-
mo. poi, all'improvviso quella
piccola massa rossastra ha
una specie di sussulto, si
muove, riparte e sul monitor
la Iniea piatta si impenna
im»ercettibilmente. I cuore
riparte da sé dopo un flusso
di sangue che gli mandano
nelle coronarie.

I chirurghi danno uno
sguardo al monitor e uno al
piccolo torace. E' un’altro
momento teso: «Sta facendo
tutti gli scherzi possibili ed
immaginabili», dice Eufrate.
Ma la preoccupazione dura
poco. Il cuore ora batte
sempre meglio, con un ritmo
sempre pia regolare. I car-
diologi controllano le pres-
sioni. informano j chirurghi.
la tensione si scioglie.

Il cuore pulsa ma ancora
non pompa il sangue che
continua a circolare nella
macchina. Ma per poco. Eu-
frate lava il piccolo muscolo
rosso e le cavita toraciche
con alcune siringhe di acqua
calda. Poi. dopo un fitto dia
logo in inglese con la ragazza
della macchina cuore-nolmo-
ni, toglie le cannule e il san
gue ritorna nel cuore.

Sono le 13. la circolazione
extracorporea & durata quasi
due ore, la macchina smette
di far parte del corpo umano
e ritorna macchina.

Eufrate lascia il posto agli
assistenti per l'ultima fase
dell’operazione: si inseriscono
nel torace di Paolo tubi di
drenaggio, elettrodi per un’e-

ventuale stimclazione  del
cuore, spie di controllo della
pressione. -

Tuta roba che sara tolta
quando il bimbo stara bene
fra due o tre giomi. Poi, alla
rovescia si rivedono tutte le
operazioni di 4 ore prima:
chiusura della sacca cardiaca.
dello sterno, della cute. Sono
le 13 e 20 quando scendo dal
piedistallo di legno dove sono
stato fermwo per quasi 5 ore.

Alla sommita del tavolo,
sotto una specie di tenda di
panno verde, intravedo la
testa di Paolo. Dorme, ¢
sempre pallido. i lineamenti
ancora distesi. i capelli ca-
stani tirati indietro.

A Massa si lavora cosi.
semplicemente, senza esaspe-
razioni e divismi.

Valerio Pelint
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