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Aggiornamenti in geriatria

“... dall’altra parte”

Marco Trabucchi



"Dall'altra parte"” dovrebbe essere costitutivo
dell'essere persona che si costruisce nella relazione.

"Rispondere I care significa entrare in un
movimento di reciprocita che innesca un processo
imprevedibile nei suoi esiti ultimi, accettando di
essere nella stessa barca, fino in fondo”

(M. Farina, Psicogeriatria 2, 2016).



Alcune domande generali:

Quando il vissuto personale puo diventare
strumento per migliorare il sistema della cure?
E' utile ripercorrere un processo clinico, senza
lasciarsi andare a considerazioni pietistiche (o
pietose)?

Un esperienza non formalizzabile di mix tra atti
di scienza e realta senza mediazioni puo essere
di aiuto ad altri?

Quanto assomiglia I'esperienza del medico a
qguella di un paziente qualsiasi?
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Il paziente si sente privo di ogni possibilita di controllo sugli eventi;
anche se il personale cerca di adottare atteggiamenti coinvolgenti,
guesti non sono mai sufficienti e non e certo la prassi burocratica
del consenso informato in grado di modificare questo vissuto.

Non vi sono interventi in grado di addolcire una condizione
oggettivamente critica, ma la gentilezza, |'attenzione, lo scambio di
sguardi aperti costituiscono di per sé una condizione in grado di
ridurre lo stress.

Infine, tra le molte che colpiscono stando dall'altra parte, vi e la
sensazione impalpabile di essere o meno all'interno di una
macchina “buona”, perché in grado, pur attraverso molti diversi
aggiustamenti, di garantire il massimo di salute, in quel momento.
A me e capitata una “macchina buona”, ricavandone serenita (oltre
che, naturalmente, guarigione), sarebbe auspicabile che andasse a

tutti, sempre cosi.
(Corriere Salute, 12-6-2016)



| "miei"” punti chiave

> l'incidente

> |'attesa

> la diagnosi

» la preparazione all'intervento
> l'intervento

> il dolore

> la care

> la dimissione

> la riabilitazione

» la lunga durata delle cure



Una relazione positiva con il sistema delle cure
non e sufficiente per il successo terapeutico.

Il rischio di atti di maquillage che nascondono
ignoranza ed errori.

Il rapporto equipe paziente € complesso; non
sono sufficienti analisi superficiali.
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L'anima di un sistema sanitario pud essere
coliegata alla cura, in particolare delle persone pid
compromesse? Non vi & dubbio che deve esistere
un Mo che unisce ||l macro al mcro, |a grande
Istituzione di tecnologia avanzala con l'atlo specifico
vicino al bisogno, senza interruzione. L'anima deve
essere

la stessa, senza discrasie.” Prol. Trabucchi

AIP - Associazione llaliana di Psicogeriatria
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“La stupidita delle gente deriva dall’avere una
risposta per ogni cosa. La saggezza deriva dall’avere
una domanda per ogni cosa” (M. Kundera).
L'esperienza clinica “dall’altra parte” aumenta le
domande e quindi ... |a saggezza!



L'esperienza “dall’altra parte” aumenta anche la
misericordia del medico verso gli altri e verso se
stesso (si perdona, come perdona i colleghi).

La misericordia non e un’emozione, ma un sentire
sperimentato ed elaborato intellettualmente.
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