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Società Italiana di Chirurgia
IX Convegno di Primavera

La Chirurgia Italiana vive momenti difficili. 
I Chirurghi sono sottoposti da tempo ad un attacco che tende ad attribuire 
loro tutti i disservizi e le carenze degli ospedali nonostante che, come è noto, 
sia stata sottratta loro ogni possibilità di gestire risorse umane e materiali, 
di pertinenza esclusiva degli amministratori nominati direttamente dal 
potere politico.
Il numero delle denunce per “malasanità” è aumentato a dismisura 
(+184% negli ultimi 10 anni) anche se al termine delle battaglie 
giudiziarie 9 casi su 10 si concludono con l’assoluzione.
I mass media che talora alimentano nella opinione pubblica ingannevoli 
aspettative nei confronti di una medicina mitica e lontana dalla realtà, 
spesso ci attaccano (recentemente anche in una fiction televisiva) così come 
non avviene nei confronti di nessuna altra categoria professionale.
Come conseguenza il senso di frustrazione si è impadronito di molti e i 
giovani si stanno allontanando progressivamente dalla Chirurgia.  
Sono sempre meno, infatti, coloro che si iscrivono alle scuole di 
specializzazione in Chirurgia e non sono infrequenti concorsi senza 
candidati.
E’ venuto il momento di contrastare i tentativi di delegittimare la nostra 
professione e di proporre dei correttivi a questa situazione ribadendo 
con orgoglio alla opinione pubblica che la Chirurgia ha sempre avuto e 
conserva tuttora un ruolo centrale nella Sanità.
Certamente i cambiamenti sono continui e il nostro lavoro ha sempre più 
connotazioni nuove e complesse tali da indurci ad una rimodulazione 
continua del nostro agire e del nostro sapere, alla quale non ci vogliamo 
sottrarre.
La sfida delle nuove complessità (manageriale, etica, tecnologica, 
formativa) è continua e multiforme.
E’ necessario migliorare la qualità della comunicazione con i malati, 
acquisire la cultura di dover misurare noi stessi, le performance professionali 
delle strutture in cui operiamo per valutare il nostro posizionamento nei 
confronti delle necessità reali dei cittadini e del sistema sanitario in cui 
siamo chiamati ad operare, per una medicina sotto un reale controllo di 
qualità.
E’ altresì importante comprendere i meccanismi e gli obiettivi delle 
strategie e delle politiche sanitarie ma anche pretendere di essere totalmente 
partecipi dei processi decisionali.
Per troppo tempo siamo stati fuori dal gioco e passivi nel rispondere a 
politiche elaborate da altre culture (per es. quella di una medicina guidata 
solo dall’economia).
In un momento di cambiamenti epocali, i chirurghi italiani nonostante 
i continui attacchi alla loro professione e nonostante una gestione 
totalmente politica della sanità, hanno la consapevolezza e l’orgoglio di 
essere i primi artefici della realizzazione di un sistema sanitario ai vertici 
della Organizzazione Mondiale della Sanità.
Gravati da enormi responsabilità etiche e gestionali ma sempre vicini 
ai malati, i chirurghi continuano ad operare con senso del dovere sulla 
strada tracciata dai loro Maestri.

Paolo Innocenti

Programma preliminare

Venerdì 8 maggio

DOVE VA LA SANITA’ ITALIANA 

 

LA COMPLESSITA’ MANAGERIALE

	 Tavola rotonda
	 Governo clinico e risk management

Invitati:	parlamentari; medici manager; direttori generali;
risk manager

	 Dibattito
	 La medicina difensiva

	 Tavola rotonda
	 Responsabilità professionale civile e penale

Invitati:	parlamentari; avvocati penalisti; avvocati civilisti; 	
			   giudici di cassazione; direttori generali; giornalisti; 	
			   assicuratori

Sabato 9 maggio

LA COMPLESSITA’ ETICA

	 Dibattito
	 Il consenso informato e il rifiuto delle cure

LA COMPLESSITA’ FORMATIVA

	 Dibattito
	 La formazione del chirurgo e le nuove complessità

LA COMPLESSITA’ TECNOLOGICA

	 Tavola rotonda
	Chirurgia robotica; chirurgia laparoscopica avanzata; 	

	 realtà virtuale; NOTES ecc. (learning curve; nuove 	
	 tecnologie ed EBM; impatto aziendale; aspetti legali 	
	 della sperimentazione)

Invitati:	chirurghi; giuristi; bioetici; direttori generali; 
direttori di scuola di specializzazione


