Nota dell’ Autore

Ho scritto questo libretto perché, pur essendo pas-
sati quasi 10 anni di completa assenza dalla Sala Ope-
ratoria, sento forte il vincolo che mi lega alla Chirurgia.

Ma non volendo né potendo piu farla per un rispet-
to verso la sacralita di questa arte, affido alla penna al-
cune mie considerazioni, frutto di esperienza maturata
sul campo.

Inizio il mio scritto col fare alcuni auspici sinceri e
sentiti.

Al Chirurgo

Che sappia “governare” la grandezza del Suo ruolo
e operare le sue scelte in modo appropriato, avvalendo-
si delle nuove tecnologie, IA compresa, ma senza sog-
giacere sempre alle lusinghe di fattibilita.

Al Malato

Che abbia la certezza di essere sempre al centro del
nostro lavoro (sia da vestito sia da nudo!) a patto che
ritrovi quel rispetto e quella piena fiducia verso “Chi”
a Lui dedica impegno e professionalita, sia di giorno sia
di notte.
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Alla tecnocrazia e alla tecnologia imperanti

Che tutto il parco tecnocratico, umano e tecnolo-
gico strumentale, dia maggior supporto al lavoro del
Chirurgo senza pero spingerlo in “derive” che possano
privarlo della serenita di cui ha bisogno per svolgere il
suo magistero assistenziale.

A tutti i Chirughi

Amare la Chirurgia non ¢ sinonimo di fare il chi-
rurgo; infatti amarla significa sentirla dentro oltre che
averla nella mente e nelle mani.

Il Chirurgo e la Sala Operatoria
La Sala Operatoria rappresenta per il Chirurgo “un
luogo di culto” del suo lavoro.

C’¢ una piccola Comunita che giornalmente vi la-
vora in cui il rispetto dell’'uno per I'altro ¢ alla base di
quella “armonia lavorativa” che vi deve regnare.

Una volta, mi ricordo, nelle vecchie Sale Operatorie
c’era un crocifisso, un’insegna con scritto “Silentium”
e un lettino operatorio disadorno con una lampada che
lo sovrastava.

Oggi la Sala Operatoria ¢ un’officina pulsante. Le
persone sono tante ed ognuna di queste col suo ruo-
lo preciso (strumentista, infermiera di sala, anestesista
con tecnico, specializzandi e, sotto la lampada scialitica,
tutto il team operatorio. Anche I'addetto alle luci oggi
¢ scomparso. La vecchia modalita di visione ¢ superata
dalla mininvasivita. Tutti progressi tecnologici che ren-
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dono I'attuale di un tempo, oggi storia del passato. Ma
una cosa non ha tempo e quindi ¢ sempre di attualita: 7/
rispetto det vari ruoli.

La Sala Operatoria di ogni tempo ¢ stata il momento
piu “sacrale” dell’agire del Chirurgo: rigore, lucidita,
capacita, autocontrollo sono le caratteristiche che ser-
vono a lui, alla sua équipe e al suo malato che dorme!
Per contro, insulti, intemperanze non sono consoni a
questo ambiente, fanno grande chi li esprime, anche
se bisogha umanamente ammettere che taluni momen-
ti avversi del procedere chirurgico, possono portare,
qualche volta, ad alzare la voce.

Questi non sono moralismi (che peraltro non spet-
terebbe a me fare), ma regole ben precise da rispettare
perché iscritte nel nostro codice comportamentale.



