
D
irettore,dopol’incredibi-

levicendadella rissa,an-

cheladenunciadeifami-

liaridiGiovannaPanarel-

lo, decedutadopo il rico-

vero,tregiornifa,perdoloriallostoma-

co. La struttura da lei diretta sciorina

malasanità?

«Attenzione, è un caso presunto di
malasanità. La signora Panarello, af-
fetta da morbo di Crohn, è stata con-
siderata in condizioni di salute estre-
me, tali da non poterla sottoporre a
intervento chirurgico. Capisco che
l’atmosfera sia tale da portare a giudi-
zi allarmanti, ma bisogna andare
cauti».
L’atmosferaderiva soprattuttodauna

grande sfiducia dei pazienti.

«È chiaro che lì dove viene a manca-
re il rapporto di fiducia, il paziente
ritiene comunque di non essere stato
trattato con sufficiente riguardo e
professionalità».
Duesospensioni e il ritirodell’assegno

di ricercaaDeVivo,provvedimentodi

una certa severità, lo si ritiene mag-

giormente responsabile?

«Il dottore De Vivo non aveva nessu-
na autorizzazione a prestare assisten-
za ai pazienti. Bisogna adesso verifi-
care che tipo di lavoro svolgesse in
reparto».
Un ricercatore si comporta damedico

interno alla sua struttura e lei non ne

sa niente?

«Si faccia conto che il primario di gi-
necologia, il dottor Domenico Grane-
se, dopo il fatto, accaduto giovedì
mattina, non ha ritenuto opportuno
informare la direzione dell’ospeda-
le. L’ha fatto solo il giorno dopo,
quando il battage mediatico era già
iniziato».
Come può succedere una cosa simile

in un ospedale?

«Ho appena finito di parlare con
l’anestesista, Angelo Sinardi. Mi assi-
cura che le procedure seguite sono
state quelle ordinarie. La paziente
presentava delle difficoltà, il bambi-
no aveva il cordone intorno al collo.
Putroppo l’emorragia può essere con-
seguenza, non unica o straordinaria,
del parto cesareo».
Qualèlapercentualedeicesareialpoli-

clinico?

«Il 47 per cento dei parti avviene chi-
rurgicamente, un dato eccessivo: è
stato già posto come obiettivo la ridu-
zione sotto il 40 per cento. E il nume-
ro di cesarei è già diminuito».
Perché si ricorre al taglio così spesso,

per insicurezza delmedico?

«Da alcuni medici è ritenuta una pro-
cedura più sicura».
A febbraio scorso disse: «Qualcuno

pensa che io non capisca le regole del

gioco, la verità è che non le condivi-

do». Con chi ce l’aveva?

«Ci si renda conto che da quando diri-
go questa struttra (dicembre 2007,
ndr) sono stato chiamato a risponde-
re non dell’efficienza sanitaria ma
dell’organizzazione dei parcheggi, e
della mensa. Ho rescisso il contratto
con una società di vigilanza che ci co-
stava 1 milione 700mila euro, ho ta-
gliato rendite parassitarie, e per que-
sto sono stato calunniato».❖

«Ho tagliato rendite
parassitarie, per questo
sono stato calunniato»

Intervista a Giuseppe Pecoraro

I
l taglio cesareo (TC) è un in-
tervento chirurgico attraver-
so cui il ginecologo procede
all’estrazione del feto. Il pro-
tocollo medico internaziona-

le prescrive che debba essere effet-
tuato se persistono due precise
condizioni: o perché è program-
mato (ad esempio in caso di posi-
zione podalica del bambino) o per-
ché è urgente (capita quando il
cordone ombelicale si avvolge in-
torno al feto). In entrambi i casi il
TC non è un’opzione ma un obbli-
go, su cui c’è poco da discutere. In
Italia, invece, accade che due me-
dici si prendano a botte per motivi
che nulla hanno a che vedere ri-
spetto a queste due premesse.

Le statistiche descrivono una
situazione sconcertante: nel no-
stro paese i cesarei sono passati
dall’11% del 1980 al 38% del
2008, la più alta percentuale a li-
vello europeo. Negli altri Paesi si
registrano valori ben inferiori al
30%, che si abbassano al 15% in
Olanda e al 14% in Slovenia.

Gli onorari di un ginecologo che
effettua TC sono più alti rispetto a
chi assiste una donna in parto
spontaneo. Molte assicurazioni
mediche rimborsano i parti conce-
dendo circa 2mila euro in più in
caso di TC. E, guarda caso, nel no-
stro Paese ci sono più cesarei nelle
cliniche private. Ma è anche una
questione di rischi, tempo e como-
dità. Non della donna, ma del me-
dico.

Il medico rischia meno facendo
l’incisione chirurgica. E poi: il cesa-
reo dura mezz’ora, un parto natu-
rale può durare anche 24 ore. Infi-
ne, vogliamo mettere la comodità
di fissare un parto il lunedì pome-
riggio, rispetto alla noia di essere
svegliati nel cuore della notte da

una paziente che ha le doglie?

Le raccomandazioni del-
l’Oms indicano che l’abuso dei ce-
sarei non rappresenta un vantag-
gio per puerpere e neonati. Anzi:
le regioni con una media più bas-
sa di cesarei registrano una mor-
talità perinatale e una morbilità
neonatale inferiore.

Nonostante ciò, è in atto in Ita-
lia un vero e proprio lavaggio del
cervello delle gestanti: sempre
più donne vengono convinte dai
ginecologi, già nei primi mesi del-
la gravidanza e indipendente-
mente dalle condizioni del feto,
che il cesareo metta al riparo da
qualsiasi complicazione e sia più
“sicuro”. Una motivazione che
non può non far breccia nella
maggioranza delle donne, so-
prattutto primipare, per le quali
il medico è soprattutto uno psico-
logo, cui si affidano completa-
mente nel momento più delicato
della loro vita.

Benvenga,dunque, il monito
del ministro Fazio sull’abuso dei
cesarei in Italia. Ma il governo

faccia qualcosa per interrompe-
re il business dei cesarei. Si con-
dannino i medici che ne abusa-
no. Siano premiate le strutture
che incoraggiano il parto sponta-
neo. E, soprattutto, si educhino
le mamme a ragionare con la pro-
pria testa e a decidere come far
nascere i loro figli, senza subire
pressioni e condizionamenti di
medici senza scrupoli e senza
cuore. ❖

Il direttore generale del Policlinico «Soltanto
dopo il clamoremi ha spiegato quanto accaduto
Ma le complicanze sono del tutto indipendenti»

«Il primario
nonmi aveva

informato»

«In questo momento
cerchiamo di evitare
giudizi affrettati»

Veleni e accuse incrociate
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Siciliadaguinnessper ilnume-

ro di parti cesarei praticati. La

percentuale in Regione è del

53% - 53,7%nel 2008e 53,11%

nel 2009 - a fronte di uname-

dia nazionale del 38,35%.

L’ultimamorte sospetta
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Travolto
dal treno

Un ragazzo albanese di 19 anni è morto travolto dall’Intercity Milano-Napoli nella
stazione ferroviariadi SestoFiorentino.L’incidenteèavvenutopocodopo le 18.30. Secon-
doalcuni testimoni il drammaèavvenutopercauseaccidentalimentre ilgiovanesiaccin-
geva a prendere il treno. Viene pertanto escluso il suicidio.
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Il business dei cesarei

anomalia italiana

emalcostume sanitario
Nel nostro paese i parti chirurgici sono il 38%del totale
contro il 15%dell’Olanda o il 14%della Slovenia.Ma anche
l’Omsne stigmatizza l’abuso. Le responsabilità deimedici

Il dossier
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