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Stati vegetativi, i medici: «Basta con gli errori»

DA RoMA LucA LIVERANI

uattro diagnosi di stato vege-
tativo su diecisono sbagliate.
E cosi pazienti che in realta si
trovano in stato di coscienza
minima (cioé con possibilita di mi-
glioramento), vengono abbandonati
perché considerati irrecuperabili. «Lo
stato vegetativo & una diagnosi vi-
schiosa e al contempo peggiorativa:
er questi malati, si dice, non si pud
are nulla. E il paziente, privo di sti-
moli e cure adeguate, finisce per ca-
dere davvero in quello stato vegetati-
VO in cui non si trovavan.
Lallarme e di Roberto Piperno, diret-
tore della Casa dei Risvegli Luca De
Nigris, la struttura pubblica per per-
sone con esiti di coma all'interno del-
I'ospedale Bellaria di Bologna, insie-
me all’associazione "Gli amici di Lu-
ca". Un temanon abbastanza studia-
to, che sara al centro del convegno
scientifico su "Ricerca e sperimenta-
zione sugli stati vegetativi”, in pro-

gramma a Bologna martedi 5 ottobre,

promosso dal Centro studi per la ri-
cercasul coma e patrocinato tra glial-
tridal ministero della Salute. L'incon-
tro—traleiniziative perlaXII Giornata
nazionale del 7 ottobre sui risvegli e
presentata ieri dal direttore del Cen-
tro studi, Fulvio De Nigris - sara l'oc-
casione per illustrare un J)rogetto diri-
cerca sull’'accuratezza delle diagnosi
negli stati vegetativi portato avantida
14 Ordini provinciali dei medici.

Liniziativa raccoglie il «personale so-
stegno» del sottosegretario alla Salu-
te. «Sugli stati vegetativi e di minima
coscienza sappiamo ancora molto
poco — dice Eugenia Roccella — ma
stiamo imparando ogni giorno qual-
cosa. Non siamo ancora in grado di
misurare il grado di coscienza nel-
l'uomo», ma grazie a tecnologie «co-
melarisonanza magnetica funziona-
le, i 40% di diagnosi di queste pato-
logie di gravissima disabilita si sono
dimostrate errate. Un alto numero di
pazientiinstato ve%etativo post-trau-
matico recupera le attivita di co-
scienza e per molti &€ un buon recu-
pero». Per 1l gruppo dilavoro di esperti
istituito dal governo questi pazienti
«possono provare dolore» e «non si
possono escludere elementi di co-
scienza nei pazienti in stato vegetati-
vo»,
Diagnosi cosi gravi vengono formu-
late a volte solo dopo una visita in cor-
sia. Diquil’errore. «Serve un'osserva-
zione prolungata nel tempo-dice Pi-
perno — assieme ai familiari. Ora il
Problema e individuare, tra chi e bol-
ato come stato vegetativo, chi lo
davvero, e cosa si puo fare. Anche nel
60% di diagnosi corrette c'¢ una quo-
ta, individuata da varistuditrail 9 e il
38%, di stato vegetativo clinicamen-

te "atipico”, con aspetti della co-
scienza minima e possibilita di cam-
biamento. C'& un problema di proto-
colli diagnostici, di cultura scientifica,
ma anche di fondi».

Finiziativa
ABologna, il 5 ottobre,
un convegno dedicato

al“nodo” delle diagnosi:
4 su10sono sbagliate
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