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Medico di notte presente in struttura tutto 
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doppler, apparecchiature di diagnostica per 
per immagini (RX), emogasanalisi in reparto.
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Claude Monet, Femme à l’ombrelle tournée vers la gau-
che, 1886 Musée d’Orsay, Paris

Nell’agosto 1887 Monet scriveva da Giverny al critico Duret: “lavo-
ro come non mai, e a qualche cosa di nuovo, figure all’aperto co-
me io le vedo, trattate come paesaggi. È un vecchio sogno che mi 
ha sempre tormentato”. Il sogno di Monet si realizza nel 1885 de-
dicandosi allo studio tra figura umana e paesaggio. Monet qui af-
fronta il problema tra paesaggista e impressionista, concentran-
dosi sulla luce che avvolge i personaggi che diventano un tutt’uno 
con il paesaggio.

Illustrazione e commento a cura di Raffaella Lenzi
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L’IRCCS Istituti Ortopedici Rizzoli, o come si dice a Bologna semplicemente il “Rizzoli”, è 
un’eccellenza assoluta. Lo dicono i numeri dei ricoveri e degli interventi eseguiti. Lo dicono 
i riconoscimenti nazionali e transfrontalieri. Lo dice la sua storia e quella dei Medici e dei 
Chirurghi che nel corso di decenni ne hanno prima costruito e poi consolidato la fama. 
Lo dice anche chi scrive, avendo sperimentato in prima persona la grande competenza (ed 
umanità) dei medici e dei paramedici. Leggo quindi con dispiacere la notizia, rimbalzata 
sulla stampa, secondo cui ci sarebbe una diaspora di ortopedici in fuga verso altri lidi, pre-
valentemente della sanità privata. Mi fa invece piacere, di contro, leggere la smentita del 
Direttore scientifico Maria Paola Landini che, sulle colonne del «Corriere della sera» del 13 
luglio u.s. chiarisce che la notizia non corrisponde a verità, in quanto negli ultimi due anni 
il numero di nuovi ortopedici ha superato quello degli ortopedici che, per così dire, se ne sono 
andati. Landini precisa testualmente, peraltro, che “il lavorare in un grande IRCCS riesce 
a stimolare quella parte più esigente del nostro essere che non si accontenta dell’ordi-
nario ben retribuito, ma vuole cercare di fare di più, non per se stessi ma per gli altri”. 
Così rintuzzando la critica riguardante la scarsa retribuzione riservata ai medici dipendenti 
dell’Istituto. Che assieme ai turni massacranti, al tempo richiesto per attività burocratiche 
(prenotazioni degli ambulatori, gestione delle liste d’attesa, etc.) sono le cause principali 
di lamentela e, per alcuni, dell’abbandono dell’ospedale. Poi mettiamoci anche lo scarso 
o nullo coinvolgimento nelle decisioni strategiche e amministrative, ed ecco che il quadro 
(dell’insoddisfazione) è completo. Personalmente condivido, in linea di principio, il concet-
to espresso dal Direttore scientifico del Rizzoli. Gli stimoli e le gratificazioni professionali, 
nella loro parte immateriale, sono importanti. Ma lo sono anche (quantomeno con pari 
dignità) per la loro parte materiale. Che se vogliamo usare un termine metaforico possiamo 
anche definire l’aspetto prosaico, contrapposto a quello poetico evocato dalla professoressa 
Landini. Ma, purtroppo, carmina non dant panem... In un mondo in cui, come ha detto 
qualcuno, oramai neanche i cani scodinzolano se non dietro la promessa (o la speranza) di 
un osso, non si può chiedere ad un Medico di accontentarsi di lavorare per la gloria. E poi 
c’è un altro aspetto. Il Direttore scientifico chiarisce che il bilancio algebrico tra medici in 
entrata ed in uscita è positivo. Ma ciò che l’algebra non dice è quali siano le risorse umane 
in gioco. Non vi è alcuno che non veda che il rimpiazzare professionisti affermati ed esperti 
con giovani alle prime armi non è esattamente la stessa cosa. Il timore è che lo slancio a fare 
di più per gli altri che per se stessi possa costituire una molla che tende progressivamente ad 
esaurirsi, una volta utilizzata la struttura pubblica come palestra, e via via che le esigenze 
anche economiche della vita crescono. Perché l’idealismo è giusto, ma non dovrebbe essere 
oggetto di scambio, bensì accompagnarsi ad un trattamento lavorativo ed economico de-
gno dei sacrifici, della cultura e delle responsabilità che la professione di Medico comporta. 
Con la consapevolezza, non cinica ma oggettivamente realistica che, come scrive Emmanuel 
Carrère in Vite che non sono la mia, “la propensione a dedicarsi disinteressatamente agli 
altri prima e più che a se stessi costituisce un mistero superiore a quello della perversione”.

ARTICOLI

Prosa Vs Poesia
Alessandro Nobili
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ARTICOLI

XVIII Legislatura - Camera dei Deputati - N. 1308 -  
Proposta Di Legge D’iniziativa dei Depu- 
tati Nesci, Massimo Enrico Baroni, Bologna, D’ar-
rando, Lapia, Lorefice, Mammì, Menga, Nappi, 
Provenza, Sapia, Sarli, Sportiello, Trizzino, Leda 
Volpi

Modifiche al decreto legislativo 14 marzo 
2013, n. 33, in materia di obblighi di tra-
sparenza a carico dei dirigenti sanitari, e al 
decreto legislativo 4 agosto 2016, n. 171, in 
materia di conferimento degli incarichi di 
direzione delle aziende sanitarie locali, delle 
aziende ospedaliere e degli altri enti del Ser-
vizio sanitario nazionale
Presentata il 25 ottobre 2018
Onorevoli Colleghi! — Con il decreto legi-
slativo n. 33 del 2013, poi modificato dal 
decreto legislativo n. 97 del 2016, sono state 
oggetto di riordino le prescrizioni in materia 
di pubblicità, trasparenza e diffusione di in-
formazioni da parte delle pubbliche ammini-
strazioni, con particolare riferimento a quel-
le relative ai titolari di incarichi o cariche di 
amministrazione, di direzione o di governo 
(salvo che siano attribuiti a titolo gratuito) e 
ai titolari di incarichi dirigenziali, ivi inclusi 
quelli conferiti discrezionalmente dall’or-
gano di indirizzo politico senza procedure 
pubbliche di selezione. Al tempo stesso sono 
obbligatoriamente pubblicate e aggiornate le 
informazioni relative ai titolari di incarichi di 
collaborazione o consulenza. 
L’articolo 1, comma 1, lettera a), della presen-
te proposta di legge è volto ad estendere l’ap-
plicabilità delle disposizioni sulla trasparen-
za, di cui al decreto legislativo n. 33 del 2013, 
già previste per la dirigenza pubblica, anche 
alla dirigenza sanitaria, includendovi anche 
le prestazioni professionali svolte in regime 
intramurario. 
Tale intervento si rende necessario anche per 
dare riscontro alla delibera dell’Autorità na-
zionale anticorruzione (ANAC) n. 1388 del 14 
dicembre 2016, con la quale l’Autorità segna-
la alcune criticità che la nuova disciplina in 
tema di trasparenza, introdotta dal decreto 
legislativo n. 97 del 2016, manifesta, con par-

ticolare riguardo alla novella degli articoli 14, 
15 e 47 del decreto legislativo n. 33 del 2013. 
Una criticità riguarda per l’appunto il diverso 
regime di trasparenza previsto per la dirigen-
za amministrativa in generale rispetto a quel-
la sanitaria. 
L’articolo 14 del decreto legislativo n. 33 del 
2013 disciplina gli obblighi di pubblicazione 
concernenti i titolari di incarichi politici, di 
amministrazione, di direzione o di governo 
e i titolari di incarichi dirigenziali, elencan-
do i dati da pubblicare. Questi obblighi di 
pubblicazione sono ritenuti particolarmente 
rilevanti al fine di assicurare la trasparenza 
del sistema, risultando sanzionato il loro 
inadempimento ai sensi dell’articolo 47 del 
decreto legislativo n. 33 del 2013. 
I dati soggetti ad obbligo di pubblicazione 
sono:
a) l’atto di nomina o di proclamazione, con 
l’indicazione della durata dell’incarico o del 
mandato elettivo;
b) il curriculum;
c) i compensi di qualsiasi natura connessi 
all’assunzione della carica; gli importi di 
viaggi di servizio e missioni pagati con fondi 
pubblici;
d) i dati relativi all’assunzione di altre cari-
che, presso enti pubblici o privati, ed i relativi 
compensi a qualsiasi titolo corrisposti;
e) gli altri eventuali incarichi con oneri a cari-
co della finanza pubblica e l’indicazione dei 
compensi spettanti;
f ) le dichiarazioni patrimoniali limitatamen-
te al soggetto, al coniuge non separato e ai 
parenti entro il secondo grado, ove gli stessi 
vi consentano. Viene in ogni caso data evi-
denza al mancato consenso.
Prima della modifica introdotta dal decreto 
legislativo n. 97 del 2016, ai dirigenti si ap-
plicava un diverso regime di pubblicità, di 
cui all’articolo 15 del decreto legislativo n. 33 
del 2013, ora previsto per i soli titolari di in-
carichi di collaborazione o consulenza delle 
amministrazioni. Pertanto, mentre per i di-
rigenti amministrativi la disciplina in tema 
di trasparenza è ora prevista dall’articolo 14 
del decreto legislativo n. 33 del 2013, per la 

Incarichi dirigenziali SSN
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dirigenza sanitaria (e cioè per gli incarichi di 
direttore generale, direttore sanitario e diret-
tore amministrativo, nonché per gli incarichi 
di responsabile di dipartimento e di strutture 
semplici e complesse), poiché l’articolo 41 
del decreto n. 33 del 2013 espressamente ri-
chiama, al comma 3, l’articolo 15, è in fatto 
introdotto un differente regime di trasparen-
za. 
Pertanto, l’articolo 1, comma 1, lettera a), 
della presente proposta di legge sostituisce, 
nell’ambito del primo periodo del comma 3 
dell’articolo 41, il richiamo all’articolo 15 con 
quello all’articolo 14, specificando altresì che 
gli obblighi di trasparenza riguardano anche 
le prestazioni professionali svolte in regime 
intramurario. 
Altra criticità segnalata dall’ANAC riguarda 
l’articolo 47 del decreto legislativo n. 33 del 
2013 (per come modificato dal decreto legi-
slativo n. 97 del 2016), che prevede diversi 
tipi di sanzioni per la violazione degli obbli-
ghi di trasparenza e per casi specifici, limi-
tando il potere dell’ANAC di irrogare le san-
zioni ad un solo tipo di violazione prevista, in 
particolare a quella di cui al comma 1, relativa 
alla mancata o incompleta comunicazione 
delle informazioni concernenti la situazione 
patrimoniale e i compensi, tralasciando di 
attribuire quindi espressamente la compe-
tenza all’Autorità anche per le sanzioni di cui 
ai commi 1-bis e 2 del medesimo articolo 47, 
relative alla mancata pubblicazione e comu-
nicazione degli emolumenti complessivi per-
cepiti a carico della finanza pubblica, nonché 
sugli obblighi di pubblicazione degli enti 
pubblici vigilati, degli enti di diritto privato 
in controllo pubblico e delle partecipazioni 
in società di diritto privato. Dunque, la modi-
fica proposta all’articolo 1, comma 1, lettera 
b), della presente proposta di legge estende 
l’esercizio del potere sanzionatorio a tutti i 
casi previsti dal richiamato articolo 47 del de-
creto legislativo n. 33 del 2013. 
La presente proposta di legge, all’articolo 2, 
introduce poi disposizioni volte a rescinde-
re il legame tra le nomine dei dirigenti della 
sanità e la politica, con l’intento di attuare 
la decisa separazione tra politica e ammini-
strazione nella gestione del Servizio sanita-
rio nazionale, in quanto negli ultimi anni, la 

commistione tra le due sfere rappresenta la 
causa più rilevante delle inefficienze in que-
sto settore. 
Come noto, in attuazione dell’articolo 11, 
comma 1, lettera p), della legge n. 124 del 
2015, che reca una delega al Governo per l’a-
dozione di uno o più decreti legislativi in ma-
teria di dirigenza pubblica e di valutazione 
dei rendimenti dei pubblici uffici, è stato ap-
provato il decreto legislativo n. 171 del 2016, 
relativo alla dirigenza sanitaria. 
Le norme ivi contenute modificano il siste-
ma vigente di conferimento degli incarichi 
di direttore generale, di direttore sanitario 
e di direttore amministrativo e, ove previ-
sto dalla legislazione regionale, di direttore 
dei servizi socio-sanitari delle aziende e de-
gli enti del Servizio sanitario nazionale, con 
l’obiettivo di disciplinare le procedure di 
nomina, valutazione e decadenza in base a 
princìpi di trasparenza e di merito. In seguito 
alla pronuncia della Corte costituzionale n. 
251 del 2016, che ha dichiarato illegittima la 
procedura relativa alla delega in oggetto per 
la mancata intesa Stato-regioni, il Governo 
ha adottato un decreto correttivo, il decreto 
legislativo n. 126 del 2017, sul quale è stata 
sancita l’intesa in sede di Conferenza perma-
nente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le 
province autonome di Trento e di Bolzano. In 
tale occasione sono state quindi inserite delle 
novelle al decreto che riguardano, più speci-
ficamente, gli incarichi di direttore generale 
(negli enti ed aziende del Servizio sanitario 
nazionale), mentre non sono state modifi-
cate le norme di cui al decreto legislativo n. 
171 del 2016 sul conferimento degli incarichi 
di direttore amministrativo, di direttore sani-
tario e (qualora tale figura sia prevista dalla 
legislazione regionale) di direttore dei servizi 
socio-sanitari. 
Nello specifico, le succitate modifiche infatti 
non risolvono, e per taluni aspetti risultano 
addirittura peggiorative. Ad esempio, in ri-
ferimento al conferimento degli incarichi di 
direttore generale a livello regionale, la legge 
delega prevede che «le regioni e le province 
autonome devono attingere per il confe-
rimento dei relativi incarichi da effettuare 
nell’ambito di una rosa di candidati costitu-
ita da coloro che, iscritti nell’elenco nazio-



6 • Bollettino Notiziario - n° 7 luglio 2019 

ARTICOLI
nale, manifestano l’interesse all’incarico da 
ricoprire», pertanto l’eliminazione della rosa 
dei nominativi ristabilisce il meccanismo di 
nomina politica; la rosa dei nominativi era 
l’unica disposizione che in realtà poneva un 
primo argine, seppure non esaustivo, alla di-
screzionalità del presidente della regione e 
all’inaccettabile meccanismo che lega le no-
mine della dirigenza sanitaria agli interessi 
della politica. Al riguardo il parere dell’adu-
nanza plenaria del Consiglio di Stato n. 603, 
espresso l’11 aprile 2017, evidenzia che «una 
modifica di queste previsioni con un nuovo 
sbilanciamento verso la fiduciarietà della no-
mina rischierebbe di attenuare la concreta 
portata della riforma e il suo impatto sull’or-
ganizzazione del servizio sanitario»; inoltre, 
in riferimento all’attribuzione dei punteggi 
da parte della Commissione nazionale, ai fini 
della costituzione dell’elenco, non si fa riferi-
mento ad alcuna graduatoria, e in considera-
zione che a livello regionale il presidente del-
la regione e le commissioni di valutazione da 
lui nominate non tengono conto dei punteggi 
conseguiti nell’ambito dell’elenco nazionale, 
appare dunque assolutamente indispensabi-
le la costituzione di una graduatoria, come si 
conviene ad ogni procedura selettiva e come 
di fatto proposto all’articolo 2, comma 1, let-
tera b), della presente proposta di legge. 
Per tali scopi e in armonia con i pareri espres-
si a riguardo dal Consiglio di Stato, l’articolo 
2 della presente proposta di legge interviene 
a modificare il decreto legislativo n. 171 del 
2016, relativo alla dirigenza sanitaria, sulla 
base di criteri fondati sulla competenza e il 
merito, con l’intento di azzerare la discrezio-
nalità, in capo ai presidenti di regione, nella 
nomina dei direttori generali delle aziende 
sanitarie e, in capo al direttore generale, nel-
le nomine dei direttori amministrativi, dei 
direttori sanitari, nonché, ove previsto dalla 
legislazione regionale, dei direttori dei servi-
zi socio-sanitari; infine reca disposizioni che 
prevedono la sospensione dell’incarico diri-
genziale, in presenza di condanna anche non 
definitiva, da parte della Corte dei conti, al 
risarcimento del danno erariale per condot-
te dolose, per i direttori generali, i direttori 
amministrativi e i direttori sanitari, nonché, 
ove previsto dalla legislazione regionale, per 

i direttori dei servizi socio-sanitari e per tutte 
le figure dirigenziali delle aziende e degli enti 
del Servizio sanitario nazionale.

PROPOSTA DI LEGGE
Art. 1. (Modifiche al decreto legislativo 14 marzo 2013, 
n. 33)
1. Al decreto legislativo 4 marzo 2013, n. 33, sono 
apportate le seguenti modificazioni:
a) all’articolo 41, il comma 3 è sostituito dal se-
guente:
«3. Alla dirigenza sanitaria di cui al comma 2 si ap-
plicano gli obblighi di pubblicazione di cui all’ar-
ticolo 14. Sono altresì pubblicati i dati relativi alle 
prestazioni professionali svolte in regime intramu-
rario dalla dirigenza sanitaria»;
b) all’articolo 47, comma 3, le parole: «di cui al 
comma 1» sono sostituite dalle seguenti: «previste 
dal presente articolo».

Art. 2. (Modifiche al decreto legislativo 4 agosto 2016, n. 
171)
1. Al decreto legislativo 4 agosto 2016, n. 171, sono 
apportate le seguenti modificazioni:
a) all’articolo 1:
1) al comma 4, lettera c), secondo periodo, dopo 
le parole: «e attivati» sono inserite le seguenti: 
«dalla Scuola superiore della pubblica ammini-
strazione, di cui al decreto legislativo dicembre 
2009, n. 178»;
2) al comma 7, secondo periodo, le parole: «secon-
do l’ordine alfabetico dei candidati senza» sono 
sostituite dalla seguente: «con»;
3) al comma 8 sono aggiunte, in fine, le seguenti 
parole: «, per gravi e comprovati motivi, per una 
gestione di grave disavanzo o in caso di manife-
sta violazione di norme di legge o regolamento o 
del principio di buon andamento e imparzialità 
dell’amministrazione»;
b) all’articolo 2:
1) il comma 1 è sostituito dal seguente:
«1. Le regioni nominano direttori generali esclu-
sivamente gli iscritti all’elenco nazionale dei di-
rettori generali di cui all’articolo 1. A tale fine, la 
regione rende noto, con apposito avviso pubblico 
pubblicato nel sito internet istituzionale della regio-
ne, l’incarico che intende attribuire, al fine della 
manifestazione di interesse da parte dei soggetti 
iscritti nell’elenco nazionale. È nominato direttore 
generale il candidato che abbia espresso la mani-
festazione di interesse e sia collocato nell’elenco 
nazionale di cui all’articolo 1 con un più alto pun-
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teggio. A parità di punteggio è scelto il candidato 
più anziano»;
2) il comma 2 è sostituito dal seguente:
«2. Il provvedimento di nomina, di conferma o di 
revoca del direttore generale è pubblicato nel sito 
internet istituzionale della regione e delle aziende o 
degli enti interessati, unitamente al curriculum del 
nominato. All’atto della nomina di ciascun diret-
tore generale, le regioni definiscono e assegnano, 
aggiornandoli periodicamente, gli obiettivi di salu-
te e di funzionamento dei servizi con riferimento 
alle relative risorse e gli obiettivi di trasparenza, 
finalizzati a rendere i dati pubblicati di immedia-
ta comprensione e consultazione per il cittadino, 
con particolare riferimento ai dati di bilancio sulle 
spese e ai costi del personale, da indicare in modo 
aggregato e analitico, tenendo conto dei criteri va-
lutativi di cui al comma 3 e ferma restando la piena 
autonomia gestionale dei direttori stessi. La durata 
dell’incarico di direttore generale non può essere 
inferiore a tre anni e superiore a cinque anni. Alla 
scadenza dell’incarico, ovvero, nelle ipotesi di de-
cadenza e di mancata conferma dell’incarico, le re-
gioni procedono alla nuova nomina, previo esple-
tamento delle procedure di cui al presente articolo. 
In caso di commissariamento delle aziende sanita-
rie locali, delle aziende ospedaliere e degli altri enti 
del Servizio sanitario nazionale, il commissario è 

scelto tra i soggetti inseriti nell’elenco nazionale 
secondo le procedure di cui al comma 1»;
c) all’articolo 3, comma 1, dopo il primo periodo 
sono inseriti i seguenti: «Il direttore generale, al 
fine di procedere alla nomina, rende noto, con ap-
posito avviso pubblicato nel sito internet istituzio-
nale della regione e dell’azienda o ente interessato, 
l’incarico che intende attribuire, ai fini della mani-
festazione di interesse da parte dei soggetti iscritti 
nell’elenco regionale. È nominato direttore ammi-
nistrativo, direttore sanitario e, ove previsto dalle 
leggi regionali, direttore dei servizi socio-sanitari il 
candidato che abbia espresso la manifestazione di 
interesse e sia collocato con un più alto punteggio 
nell’elenco regionale di cui al presente articolo. A 
parità di punteggio è scelto il candidato più anzia-
no»;
d) all’articolo 4 è aggiunto, in fine, il seguente com-
ma:
«1-bis. L’incarico conferito ai direttori generali, ai 
direttori amministrativi, ai direttori sanitari e, ove 
previsto dalla legislazione regionale, ai direttori 
dei servizi socio-sanitari, nonché a tutte le figure 
dirigenziali delle aziende e degli enti del Servizio 
sanitario nazionale, è sospeso in caso di condan-
na, anche non definitiva, da parte della Corte dei 
conti, al risarcimento del danno erariale per con-
dotte dolose».

A.M.A.B. – Associazione Medici Agopuntori Bolognesi

Scuola Italo-Cinese di Agopuntura
Scuola accreditata dalla Regione Emilia-Romagna Determina n. 5050 del 05/04/2017

CORSO DI AGOPUNTURA E MEDICINA TRADIZIONALE CINESE

Il corso è patrocinato dalla FNOMCeO, dall’Ordine dei Medici Chirurghi e Odontoiatri della Provincia di 
Bologna, dall’Azienda USL di Bologna e in collaborazione con l’Università di Medicina Tradizionale Cinese 
di Nanchino.
Sede: Bologna, Policlinico Sant’Orsola, Istituto di Ricerca e Cura dell’A.M.A.B. 
Inizio corso: 14 dicembre 2019
Direzione Scuola: Dott. Carlo Maria Giovanardi e Dott. Umberto Mazzanti
Durata: 3 anni, lezioni teorico-pratiche annuali che si svolgono in 9 weekend. Pratica clinica in aula e con 
tutor, tirocinio clinico pratico presso strutture pubbliche e possibilità di stage presso ospedali e Università cinesi.
Titolo rilasciato: Attestato Italiano di Agopuntura dell’A.M.A.B. e della FISA (Federazione Italiana delle So-
cietà di Agopuntura). L’Attestato rilasciato da A.M.A.B., in quanto scuola accreditata (Determina n. 5050 del 
05/04/2017), ha valore legale su tutto il territorio nazionale e ha la stessa valenza del “Diploma di Master 
Universitario in Agopuntura” in quanto entrambi ottemperano ai requisiti richiesti dall’art. 4 comma 2 lett. b 
dell’Accordo Stato - Regioni del 7 febbraio 2013 e soddisfa i requisiti per l’iscrizione ai Registri degli Agopun-
tori istituiti presso gli Ordini dei Medici Chirurghi provinciali.
Destinatari: Laureati in Medicina e Chirurgia e Odontoiatri.
ECM: la partecipazione al corso riconosce “l’esonero dall’obbligo di formazione continua” in ottemperanza 
a quanto stabilito dalla Commissione Nazionale per la Formazione Continua.
Quota: € 1.960,00; € 1.360,00 per il primo anno ai neo laureati (anni 2017-2018-2019).
Segreteria organizzativa: tel. 3409553985, segreteriascuola@amabonline.it, www.amabonline.it
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Personaggi
a) L’Autore della pièce, Augusto Murri, Gianni-
na Murri, la moglie; Tullio Murri, Linda Murri, 
i figli; Luigi Silvagni, assistente di Murri; Rai-
mondo Zarri, fondatore dell’omonima farmacia 
bolognese; Pietro Vanzini, suo successore; Cor-
nelia, vedova di Tullio Murri.
b) Giovane assistente, il rettore Vittorio Puntoni, 
Il giudice istruttore Stanzani, Giornalista cle-
ricale, Giornalista progressista, Giornalista in 
visita, Giornalista interessato, Secondo giornali-
sta, Terzo giornalista, Un signore progressista, 
Una signora conservatrice, Un commerciante, 
Un giovane scrittore. 
c) Un medico, Uno studente anziano, Linda e 
Tullio adolescenti, Un povero, Un assistente 
impacciato, Voci di studenti, Bonmartini (solo 
nell’azione mimica).
I personaggi citati in a) devono essere rappre-
sentati ciascuno da un attore diverso, mentre 
uno stesso attore può impersonare più perso-
naggi tra quelli compresi in b) e in c).

Sinossi
Presentazione; la prolusione del 1876, anno di 
inizio della carriera universitaria;
In via d’Azeglio: visitare i poveri; 
dialogo con il giovane assistente;
Conversazione con Raimondo Zarri;
La conferenza del 1902 all’Archiginnasio;
Giornalista clericale: “Ma noi, tra le poche teste 
ancora pensanti in questo Paese...”;
Una lezione di clinica medica e un assistente im-
pacciato;

Un’opera molto ben documentata e molto profonda, sotto forma di testo-sceneggiatura teatrale. Con preziosi rife-
rimenti storici riguardanti la Medicina Bolognese e non solo. A tratti con il ritmo incalzante di un giallo, o forse 
di un noir, dove diventa difficile distinguere tra i buoni ed i cattivi, insomma tra il bene e d il male. L’intersecarsi 
degli aspetti medico-scientifici legati al Grande Clinico con quelli polizieschi della triste vicenda processuale con-
sentono all’autore di evidenziare, più o meno consapevolmente, le analogie tra il metodo investigativo giudiziario 
e quello semeiologico medico-chirurgico. Prevalentemente induttivo il primo e prevalentemente deduttivo il secon-
do, ma entrambi caratterizzati da una circolarità che li porta in diversi momenti ad apparentarsi. Il tutto condito 
dalle colte e raffinate dissertazioni, sospese tra filosofia e teologia, riguardo al preteso primato tra positivismo e 
religione. Sullo sfondo, anzi in primo piano, la figura di Augusto Murri, geniale interprete di una medicina ap-
parentemente d’antan. Ma che, pur in questi tempi ipertecnologici e di intelligenze artificiali, continua ad essere 
l’inalienabile presupposto di ogni buon Medico. (AN)

La grande famiglia Murri (2a parte)
Gabriele Bonazzi

Il “caso Murri”;
Giannina e Linda;
“Linda, cara sorella mia!”;
Murri e il giudice Stanzani;
“Bisogna piegare le forze del male...”: dialogo 
tra Stanzani e un giornalista;
Murri si dimette dall’insegnamento;
Considerazioni sul processo;
Dialogo con Linda in carcere;
Il sostegno di una “grande famiglia”;
Tre giornalisti commentano il caso Murri;
1905: la ripresa dell’insegnamento;
Una lezione pratica condotta con stanchezza;
Linda graziata. Commento a più voci;
Igiene pubblica e povertà. Il “Russian oil”;
Murri, Silvagni e Giannina: “Adesso che c’è la 
guerra”;
L’Italia in guerra. L’ora della pensione. Scrivere 
le memorie?;
“Mi rattrista saperti corrucciata, mamma”. Dia-
logo con il figlio. Cornelia spende troppo;
“La vita che avrete intrapreso è incerta”;
Morte di Murri;
Linda, Cornelia e un giornalista interessato;
“Silvagni, Silvagni!”.

SECONDA PARTE

Silvagni – (Abbastanza corpulento, con una gran 
massa ondeggiante di capelli, avanzando al centro 
della scena. Al momento deve figurare come perso-
naggio narrante, per poi trasformarsi, di volta in 
volta in personaggio che prende parte direttamente 
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Scheda di Gabriele Bonazzi

Gabriele Bonazzi, bolognese di nascita, si 
occupa di scrittura e di ricerca storica. Oltre 
che volumi di storia locale, ha pubblicato 
numerosi articoli su riviste e testi di argo-
mento storico. Per il teatro ha scritto nume-
rosi monologhi e testi drammatici. Un suo 
radiodramma, Voci dalla casa deserta è stato 
prodotto da Radio Due agli inizi degli anni 
Ottanta. Il premio nazionale Vallecorsi - Tea- 
tro di Pistoia gli ha conferito una segnala-
zione per Un amore di Guido (un testo su Goz-
zano); nel 1998 il premio Carlo D’Angelo 
riservato al secondo classificato per L’allesti-
mento, un testo ispirato all’attività di Giorgio 
Strehler e nel 2002 il primo premio assoluto 
per Turn Over (pubblicato nel numero di di-
cembre 2002 dalla rivista teatrale «Hystrio»).
Sempre di teatro ha scritto di recente: Vita 
perplessa del dottor Schopenhauer (pubblicato da 
Guida Editore nel 2017); La grande famiglia 
Murri, Un altro Otello non è possibile.
Tra i testi portati in scena figurano: Voci dalla 
casa deserta, radiodramma prodotto da Radio 
Due agli inizi degli anni Ottanta; Turn Over; 
alcuni monologhi interpretati da Marta 
Nuti; una scelta ancora di monologhi con-
fluiti nello spettacolo Ci abbiamo provato (ma 
gli elefanti non entrano) con Anna Montinari 
(Teatro Puccini, Firenze, 2009); La disdet-
ta, con Monica Menchi (Teatro Colosseo, 
Roma, 2009 e in molte altre città).
Ha pubblicato: L’estetica nel pensiero contem-
poraneo (D’Anna, Firenze), Corso di lingua 
italiana per stranieri (Pitagora, Bologna), La 
lingua e le idee (Thema – Loescher, Torino), 
La filosofia e i suoi percorsi (Laterza). Ha tradot-
to per il Mulino Logica delle scienze sociali di J. 
Habermas. 
Di argomento di storia locale, ha pubblicato 
inoltre una riedizione aggiornata e amplia-
ta di Bologna nella storia per la Pendragon 
di Bologna (2011) e Bologna in duecento voci, 
Forni (2011). All’inizio del 2019 è uscita per 
Pàtron una sua storia dell’attività letteraria 
a Bologna, dal titolo Le torri e le lettere. Storia 
dell’attività letteraria a Bologna dalle origini ai 
contemporanei.

LA GRANDE FAMIGLIA MURRI

La grande famiglia Murri è ispirato alla fi-
gura del clinico Augusto Murri che fu tra 
il 1876 e il 1916 tra i più grandi e famosi 
docenti dello Studio bolognese, in un pe-
riodo ricco di importanti apporti cultura-
li e di dibattiti sulla scienza, nello spirito 
della ricerca positivista e della lotta tra 
oscurantismo e progresso. 
Col suo prestigio Murri è stato, e con-
tinua tuttora a essere, un personaggio 
perfettamente organico e di sicuro rife-
rimento della cultura cittadina nel suo 
complesso. 
La “grande famiglia” cui allude il titolo 
non è tanto quella naturale del famo- 
so medico che fu peraltro scossa dal ter-
ribile fatto di sangue che è passato nel- 
la memoria collettiva come “il delitto 
Murri”, ma quella degli allievi e degli 
estimatori che del maestro mantennero 
vivo il ricordo e l’eredità nei decenni suc-
cessivi. 
La pièce, basata su una minuziosa rico-
struzione dei fatti, è una sorta di lunga 
cronaca affollata da numerosi personag-
gi che ruotano attorno a Murri (la mo-
glie, i figli, gli assistenti, il farmacista 
Raimondo Zarri, giornalisti, politici e 
gente comune). 
Insieme compongono una storia corale 
che è anche storia della città e dei suoi 
umori negli anni immediatamente pre-
cedenti la Grande Guerra. 
Quanto al “delitto Murri” esso viene 
trattato nel dramma, ma non in maniera 
centrale. 
All’autore interessa in particolare l’e-
sistenza sofferta del grande medico, in 
lotta per la verità scientifica, il progresso 
della società e della ragione e la dignità 
del vivere, non senza adombrare nelle 
sue riflessioni il senso della caducità del-
la fama.
Dal testo originario per la scena, l’autore 
ha ricavato di recente un monologo con 
lo stesso titolo che verrà realizzato in  
teatro nel prossimo autunno.
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alla scena e dunque collocato in un preciso momen-
to del tempo) Sono Luigi Silvagni, uno tra i più 
fedeli collaboratori del professor Murri. L’ho 
sostenuto anche nei momenti più bui della sua 
vita pubblica e privata. L’ho conosciuto bene e 
dunque posso parlare con cognizione di causa. 
Le sue lezioni – immagino che sia soprattutto 
questo che vi interessa – erano indimentica-
bili. A ripensarci mi commuovo ancora oggi. 
Rivelavano un mondo che per noi era rimasto 
sempre nascosto... Come non averci pensato 
prima, dicevamo l’un l’altro, e allora il nostro 
futuro si riempiva di speranza, noi eravamo la 
speranza. Letta la storia di un malato, si andava 
mentalmente alle nozioni apprese in patologia 
– era stato duro quello studio – e si formulava 
il giudizio diagnostico. Non si trattava di fare 
la storia di una malattia da Ippocrate in avanti, 
non era uno sfoggio di cultura che il professore 
voleva da noi – l’Italia era ancora piena di simili 
accademie, stucchevoli, ci ammoniva. Al con-
trario, pretendeva da noi che ragionassimo, 
descrivessimo e valutassimo un certo sintomo, 
facessimo ipotesi, scrutassimo il paziente con 
l’osservazione “produttiva”, diceva, col bisturi 
quando bisognava indagare in profondità, col 
microscopio, con la storta, con le macchine. 
Murri voleva da noi non affermazioni, voleva 
dimostrazioni. Ricordo un mio compagno di 
corso, un bresciano timido e gentile, che ogni 
volta usava dire come intercalare vediamo, ve-
diamo, vediamo. Un bel giorno, mentre studia-
vamo un caso di nefrite cronica, Murri lo ferma 
e gli dice senza giri di parole: “Lei parla, gio-
vanotto, ma non sta vedendo un bel niente”. E 
aggiunge rivolto a tutti: “Sono molti quelli che 
osservano, pochissimi quelli che vedono. Par-
lano senza vedere”. 

(La scena si sposta nell’aula dimostrativa dell’ospeda-
le Sant’Orsola di Bologna. Un gruppo di studenti di 
uno degli ultimi anni di corso; un assistente alla sua 
prima dimostrazione; Murri. Silvagni entra nell’azio-
ne rievocata)

Murri – (Nel pieno svolgimento della lezione) Signo-
ri, ecco un caso assai serio. Un mio assistente 
vi darà lettura dei principali sintomi riscontra-
ti. E dicendo “principali” sto già commetten-
do un errore, perché in un quadro patologico, 
specie se complesso come quello che vedrete, 
non ci sono sintomi principali e sintomi se-

condari, o meglio, alcuni sintomi sono per 
così dire prevalenti e di maggiore consistenza, 
ma quelli che potremmo definire secondari 
sono in realtà altrettanto principali per la no-
stra diagnosi. Nulla è trascurabile nella clinica 
medica, mettetevelo bene in testa. (Una pausa) 
Insomma, ecco i sintomi. A voi formulare l’i-
dentità del male. 

Assistente impacciato – (Emozionato e intimidito) 
Posso fare a meno di leggere, professore, li ho 
mandati a mente. 

Murri – (Glaciale) Indossi il camice, prima.

Assistente impacciato – Mi scusi, sono arrivato 
un po’ in ritardo. (Prende un camice dall’attacca-
panni e lo indossa in fretta). Ecco, sono pronto. 
(Agli studenti) Il malato qui presente, Sgarzi 
Tito, cinquantasei anni, manovale, forte bevi-
tore, di sesso maschile... 

Murri – Lasci perdere li dettagli inutili. Il sesso 
lo si vede da sé. (Risate del pubblico)

Assistente impacciato – Certo, professore... 
(Un po’ confuso) Barba, baffi... Dimenticavo che 
si tratta di una lezione alla presenza del malato 
stesso e che certi particolari sono superflui... 
evidentemente, tranne che sulla scheda... scrit-
ta a mano... (Cerca tra le sue carte) Eccola qui.

Murri – Quelle schede sono tutte scritte a 
mano.

Assistente impacciato – Naturale, professore... 
Volevo solo dire...

Murri – Non perda tempo. Proceda.

Assistente impacciato – (Distogliendo lo sguardo 
dagli appunti che tuttavia stringe ancora in mano) I 
sintomi... (Si schiarisce la voce) 

Murri – (A Silvagni) Impacciato come un pulci-
no nella stoppa... 

Silvagni – (A Murri) Lo scusi, professore, è alla 
sua prima dimostrazione. (Si avvicina all’assi-
stente) Dài, forza, lo fai innervosire.

Assistente impacciato – (A Silvagni) Mi sembra 
di sprofondare!

Murri – (All’assistente) Animo, giovanotto! 

Assistente impacciato – Subito, professore. 
(Gli appunti gli cadono in terra, si china nel tentati-
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vo maldestro di recuperarli e, non riuscendoci, lascia 
perdere e inizia a parlare. Silvagni lo affianca per in-
coraggiarlo) I sintomi – dicevo – sono i seguen-
ti: forte astenia, confusione accentuata nel 
linguaggio, dolore gravativo, talvolta inten-
sissimo alla tempia sinistra, vertigine, vomito 
ricorrente e offuscamento del campo visivo...

Murri – (All’assistente) Da quanto tempo? 

Assistente – Da quattordici giorni, professore.

Silvagni – (Intervenendo) Sedici con oggi, per l’e-
sattezza.

Murri – Bene. (Rivolto agli studenti) Che ne di-
cono?

Voci di studenti – Infiammazione cerebrale. 
Nevrite degenerativa. Deterioramento da spi-
rocheta.

Murri – No, signori... Nessuna delle patolo-
gie citate rientra nel quadro dei sintomi, e se 
c’è una cosa proibita in medicina è l’adesione 
astratta a una tesi, senza le opportune valu-
tazioni di una diagnosi differenziata. Quan-
to all’infiammazione (marcando) cerebrale, si 
noti, nessuno ha parlato di febbre e tutti sanno 
che in caso di infiammazione, dovrebbe essere 
sicura e costante.

Il Professor Augusto Murri.

Assistente – Niente febbre, nossignore, niente 
febbre... se non... (Consulta gli appunti) Un legge-
ro rialzo termico, capriccioso ma trascurabile...

Murri – Trascurabile? (Agli studenti) Signori, noi 
tutti conosciamo la multiforme tipologia del-
la febbre, l’importanza della sua intensità, la 
sua periodicità: ricorrente, stabile, recidivante, 
(marcando) trascurabile... Nel nostro caso sta 
scritto che la febbre è presente, ma di scarso 
significato, perché, sta scritto, modesta... Non 
che la modestia nella febbre sia una virtù... Lo 
è semmai nelle donne... assente in molti me-
dici... (Risate dei presenti) Ma in un quadro di 
benessere polmonare, la febbricola, specie se 
modesta... 

Assistente – Non costante, professore, non co-
stante...

Murri – … è di scarso significato. (Breve pausa) 
Dunque, nessuna infiammazione, nel corso 
della quale, semmai, la febbre sarebbe eleva-
ta... (Dopo una pausa indagatrice) No, signori. La 
mia diagnosi è che si tratta di stillicidio emor-
ragico del lobo parietale sinistro emergente 
dalla sostanza evoluta di un grosso tumore. 
Basta per oggi. Domani si faranno gli opportu-
ni ragionamenti sul caso.

Assistente – (A Murri, a parte) Dovevo ancora 
dire...

Murri – Basta basta, si calmi... È andata bene.

Silvagni – Immaginazione, ragione, esperien-
za. Educare al vero senz’altra ricompensa che 
la verità stessa. Il malato come un libro aperto.

Murri – (A rincalzo, quasi declamando) Mappa se-
meiotica, signori, non lo dimentichino.

 

Murri – (Alludendo a un articolo di giornale che sta 
leggendo) E così, siamo alla lode pubblica.

Silvagni– Sa benissimo, professore, che a Bo-
logna tutti la stimano, starei per dire la vene-
rano.

Murri – Niente meno! 

Silvagni – E noi giovani medici dobbiamo es-
serle grati per averci indicato il cammino. 

Murri – (Sornione) Si trova bene su questo cam-
mino?
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Silvagni – Io? Benissimo, mi creda. Ho la sen-
sazione di aver dato un senso alla mia vita... 
non solo professionale, e questo grazie a lei.

Murri – (Mettendo da parte il giornale) Non è 
poco, lo ammetto... Ma non creda che sia tutto 
così radioso. Molti vorrebbero la mia rovina ed 
è per questo che gettano discredito sulla mia 
attività di clinico, ricorrendo anche a vicende 
personali. Cose vaghe, per ora, ma... I miei 
figli, ad esempio... (Si rabbuia) Senza saperlo, 
si stanno alleando con chi mi ha sempre dato 
contro... È per loro che sono inquieto. Non par-
lo di Tullio... Lui è sempre stato un impulsivo 
e un superficiale, impetuoso come un eroe di 
Ariosto, sebbene sempre pronto a ubbidirmi. 
Perché mi teme. Ma è Linda che mi preoccupa, 
lei è diversa. Vede, non dovrei abbandonarmi 
a simili confidenze, ma... a lei posso dirlo... 
come se parlassi a me stesso... Mia figlia non 
ha fatto un buon matrimonio. La vedo delu-
sa, inquieta, sul punto di commettere qualche 
sciocchezza. Dio, le contraddizioni della vita! 
Malgrado sia sposata, spasima sempre per 
un dottore, nostro amico di famiglia, un cer-
to Secchi. E non se ne vergogna... (Una pausa) 
Io e sua madre facciamo finta di non vedere, 
ma, capirà, temiamo il peggio. Sicché, sul mio 
orizzonte apparentemente sereno vedo i lam-
pi della tempesta, quale non saprei dire, ma... 
Mi scusi se le parlo di cose del tutto personali. 
Ho un tarlo che mi rode e questo nessuno può 
saperlo. 

Silvagni – Ma adesso io lo so, e vorrei poterla 
aiutare. 

Murri – Grazie, Silvagni, lo ha già fatto.

L’Autore – E veniamo al fatto criminoso. A Bo-
logna, nella tarda estate del 1902 – il professore 
era all’apice della sua carriera – il conte Fran-
cesco Bonmartini, marito di Linda, fu trovato 
assassinato nel suo appartamento, all’angolo 
tra via Mazzini (l’attuale Strada Maggiore) e via 
Guerrazzi. Del delitto si autoaccusò il fratello 
di Linda, Tullio. Egli sostenne di aver voluto in 
tal modo porre fine alla tirannia persecutoria 
del conte nei confronti della sorella. Ma Linda, 
la sensibile Linda, Linda la malmaritata, aman-
te già da tempo di Carlo Secchi, più vecchio di 
lei di vent’anni, sarebbe stata la mandante del 
delitto insieme allo stesso Secchi. 

Ecco qua fatti e ipotesi. (Con un cenno raduna 
al centro della scena gli attori che prenderanno parte 
all’esposizione dei fatti) Con una serie di espedien-
ti, Tullio entra nell’appartamento di Bonmarti-
ni, al momento assente. Vuole, dirà alla corte, 
avere un chiarimento col cognato e aspetta il 
suo rientro. Ma le cose non vanno come previ-
sto. All’arrivo di Bonmartini, tra i due nasce un 
violento alterco, al culmine del quale Tullio lo 
aggredisce furiosamente e lo accoltella. 

(Pantomima di lotta)

Bonmartini cade colpito da tredici coltellate.

(Bonmartini cade a terra senza un grido)

Tullio avrebbe ucciso Bonmartini per difen-
dersi da uno scatto d’ira del cognato: legittima 
difesa; oppure, se, con maggiore verosimi-
glianza, il delitto fu premeditato, lo scopo fu 
unicamente quello di prendere le difese di Lin-
da; ma, piccolo tassello conclusivo e terribile, 
Linda e il suo amante sarebbero stati i mandan-
ti del delitto. Una cosa è comunque certa: si sa 
che tutta la famiglia Murri, in primis il profes-
sore che peraltro si è affrettato a denunciare il 
figlio come unico responsabile del delitto, era 
ostile da sempre al Bonmartini. Il quale però, 
quando si era trattato di accasare Linda, era 
stato giudicato un buon partito. Ma fin dai pri-
mi mesi, Linda smania sotto il giogo di un ma-
trimonio che non ha voluto e ne incolpa velata-
mente i genitori di averla costretta a un’unio-
ne che le ripugna. E l’accusa cade soprattutto 
sulla madre. Forse perché il conte Bonmartini 
è tutto sommato agli occhi di Giannina Murri 
un tipo facoltoso e timorato di dio? 

Giannina – (Urlando rivolta alla lavandaia fuori 
scena mentre esamina un cesto di biancheria appena 
lavata) Le mutande vanno smacchiate come 
si deve... (Sempre alla lavandaia, urlando) E ’sti 
strofinacci?... Le macchie di grasso vanno bol-
lite con la cenere e la saponina! Potessimo fare 
altrettanto coi cristiani. Mi fate impazzire tutti 
quanti. (A Linda) Te lo ripeto, figlia, devi cavar-
tela da sola... Prima vi siete separati, poi ricon-
ciliati giurando e spergiurando di rispettarvi 
l’un l’altro... Adesso mi dici che ti sta mettendo 
in croce di nuovo... Ne ho fin sopra i capelli di 
’sta storia... dei tuoi strepiti e delle tue lacrime. 
Che cosa vuoi ancora? Con tutti i pensieri che 
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ho... Una casa da governare, tuo padre sempre 
più lunatico... coi suoi pensieri anche lui, po-
vero uomo, e c’è da capirlo, l’università, i con-
sulti, le vostre baruffe. (A Linda) È da mesi che 
ne parliamo... Abbiamo o no fatto di tutto per 
riconciliarvi? Abbiamo o no accettato l’idea che 
le vostre vite fossero separate l’una dall’altra, 
pur accorandoci per i bambini... senza parlare 
d’altro? (Pausa) Tu lo sai, moine e bacetti non 
sono il mio naturale, non vi ho mai coccolato 
né te né tuo fratello... in casa mia non usava, ci 
si parlava poco. Quindi di carezze ne hai avute 
poche, soprattutto da me... tuo padre in questo 
conta poco, lui è un uomo. Ma che adesso tu 
venga fuori con ’sta storia della freddezza nei 
tuoi confronti, noi che ti abbiamo sempre vo-
luto bene e non ti abbiamo mai fatto mancare 
niente, e ci incolpi addirittura del fallimento del 
tuo matrimonio, che è tuo, non dimenticarlo, 
questo è davvero troppo. Io sono sempre stata 
per un’educazione all’antica, pochi fronzoli e 
molti consigli, quelli che senza meno si danno 
a una figlia che dovrà camminare da sola per la 
vita, che è dura e piena di insidie. (Breve pausa) 
Figlia mia, tu sei scostante, dubbiosa, piena di 
sospetti e di fisime, ci accusi di trattare meglio 
Nino di te... e dio sa quanta malagrazia ha ri-
cevuto quel figliolo anche per causa tua, tutta 
zucchero e occhi bassi. Insomma sono stufa di 
essere trattata con tanto malanimo. Tuo padre, 
poi, non lo merita proprio. Stravede per te e 
non perde occasione per criticare il comporta-
mento di tuo marito, puoi starne sicura. 

Linda – Ma me lo ha fatto sposare!

Giannina – E chi ti ha costretta? Lui forse? Io?

Linda – Sì, tu, anche tu.

Giannina – Non sai quello che dici. Ascolta-
mi, figlia mia, ne abbiamo già abbastanza dei 
nostri pensieri, non possiamo prenderci sulle 
spalle anche i vostri dissapori e tollerare que-
sta continua diffidenza da parte tua. Vi siete 
sposati, avete visto che non andavate d’accor-
do, tu hai avuto la separazione, che altro vuoi? 
Riusciti o no, i matrimoni non sono un para-
diso, tutt’altro, e noi donne, se non abbiamo 
la fortuna di incontrare un carattere rispettoso 
e sensibile, siamo destinate a patire. Ma pian-
gere non serve a niente. (Le va vicino e le dà una 
carezza appena accennata) Via, via! Io e il papà non 

siamo degli ingrati e faremo quello che potre-
mo... Ma anche tu, dio benedetto, non sei più 
una bambina. Sei una donna fatta, devi cavar-
tela da sola.

Linda – Nemmeno ai bambini vuole bene. 

Giannina – Non ci credo. 

Linda – È la verità. 

Giannina – Ma se gli sta sempre dietro.

Linda – Perché di me non si fida, mi accusa di 
non sorvegliarli abbastanza, di portarmeli die-
tro anche quando incontro... (esitando) lui. 

Giannina – (Con tono severo) Lui chi, Secchi?

(Linda imbarazzata non risponde)

Giannina – (Con improvvisa durezza) Allora può 
darsi che abbia ragione.

Linda – È solo in cerca di pretesti. Tu non hai 
idea di quanto sia grossolano e violento. Sai 
che cosa mi disse quando seppe che ero incin-
ta di Giovanni? Se mi fai ancora una bambina 
giuro che la butto dalla finestra! E c’è dell’altro.

Giannina – Sentiamo.

Linda – Non mi perdona il rifiuto da parte 
mia di convincere babbo a prenderlo come 
assistente. Mi deride e mi umilia: “Tu, figlia 
di quell’illustre arrogante... l’insopportabile 
Murri”. 

Giannina – Non ci badare.

Linda – Mi provoca di continuo.

Giannina – E tu fa’ finta di niente, si stancherà.

L’Autore – Linda è dunque al colmo del ribrez-
zo per un uomo che è all’opposto della sua raf-
finatezza... La riconciliazione raggiunta è stata 
di breve durata. Ora Bonmartini insiste affin-
ché Linda convinca il padre ad assumerlo come 
assistente. La assilla di continuo e la minaccia 
di toglierle i figli.

Linda – (A Giannina, con un grido) I miei figli, ca-
pisci? (Pausa) Da un po’ di tempo insulta aper-
tamente te e papà.

Giannina – Non lo vuole come assistente, ecco 
perché lo insulta, e ha ragione a non volerlo. È 
una storia che va avanti da anni. Cesco è un me-
diocre senza titoli. La laurea gliel’hanno data 
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con i soliti intrallazzi. Allo studio preferiva i 
bagordi – un’ora sui libri e il resto con le donne 
– e tuo padre, figurati, non ha mai perso oc-
casione per farglielo notare, tu lo conosci. Ma 
un conto sono le questioni di lavoro, un conto 
sono le storie private. Papà è un uomo impor-
tante, non gli si può chiedere di nominare suo 
assistente un incapace. Sarebbe uno scandalo. 
Quanto agli insulti contro di me, non me ne 
importa, lui va per la sua strada, io per la mia.

L’Autore – Dunque per Linda il marito sarebbe 
un uomo brutale e senza nessuna attenzione 
né per lei né per i bambini. Eppure al processo 
risulterà che Bonmartini era talmente devoto 
alla moglie da servirla in tutto e per tutto quan-
do lei era costretta a letto, vittima delle sue crisi 
depressive. Lui, a suo modo, ne era innamo-
rato; lei aveva l’anima ormai rivolta altrove, a 
Carlo Secchi per l’esattezza. Di questo soffriva 
Linda, e Bonmartini, forse, non meno di lei. 

Linda – (Smaniando) Se avessi il coraggio... di 
liberarmi di tutte le convenienze e i giuramenti 
che si fanno per disperazione, senza crederci 
affatto... Mi perseguita nel peggiore dei modi, 
mi sfinisce. Se qualcuno mi liberasse di lui per 
sempre.

Tullio – (Accorrendo con impeto) Vuoi che lo faccia 
io? Vuoi che lo faccia? (Stringe Linda tra le brac-
cia). Linda, Linda, cara sorella mia!

Linda – Non lo sopporto, non lo sopporto più.

Tullio – Ti dico: vuoi che lo faccia io?

Linda – Fare che cosa?

Tullio – Quello che è giusto per te e per tutti 
quanti... Deve rendere conto di tutti i soprusi 
che ti fa patire. Gli parlerò, a muso duro, chia-
rirò...

Linda – Non ti farà nemmeno parlare.

Tullio – Lo costringerò. 

Linda – Non ti ascolterà. Ti riderà in faccia.

Tullio – Non mi farò ridere in faccia. Non sono 
mica una donna io.

Linda – (Allusiva) No, non lo sei. 

Tullio – (Violento) Lo faccio a pezzi.

Linda – Sì, sì, perché è solo con la forza che lo 

fai ragionare un uomo così. Ma già vedo che 
non basterà... Bisognerebbe... (Grida) farlo 
morire!

Tullio – (Con determinazione) Faccio qualunque 
cosa per te.

Linda – (Dura) Non parlare in questo modo se 
sai di non potere mantenere le promesse.

Tullio – Mi ascolterà.

Linda – Non è questa la soluzione, perché fingi 
di non capire? Non è con i “chiarimenti” che 
accetterà di lasciarmi in pace. E poi ci sono i 
bambini. Non mi lascerà mai libera per pura 
ripicca e io, debole come sono, non posso fare 
nulla da sola...Se solo non fossi una donna. Ad 
un certo punto anche l’essere più debole, pro-
prio per la sua debolezza, ha il diritto di ricor-
rere alla soluzione più estrema.

Tullio – Che cosa vuoi che faccia? Che lo am-
mazzi?

Linda – (Lo guarda a lungo senza parlare) A vol-
te la disperazione ti fa immaginare le cose più 
orrende. Un piccolo passo, ed è tutto risolto. 
Quando mi maltratta mi dico che è l’ultima 
volta che glielo permetto, penso di andarmene 

La Contessa Bonmartini ( figlia del professor Murri), in carcere.
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coi bambini, ma come si fa, mi raggiungereb-
be dappertutto e mi accuserebbe... E non gli 
escono dalla testa quelle maledette mire all’as-
sistentato e mi accusa di non fare abbastanza 
per convincerlo.

Tullio – Basta con le parole, veniamo ai fatti. 
(Scandendo) Che cosa vuoi che faccia?

Linda – Io? Niente. Ma per il legame che ci uni-
sce, io al tuo posto... (Lo fissa ancora a lungo).

Tullio – (Quasi gridando) Non guardarmi in quel 
modo!... (L’abbraccia esaltato) Faccio tutto quello 
che vuoi... Ma prima... (Grida) Non guardar-
mi così, ti dico! È lui che dovrebbe liberarti da 
quell’uomo.

Linda – Lui non ha il coraggio di fare l’unica 
cosa che da mesi mi passa per la testa. Carlo ha 
una posizione da difendere, non è esuberante e 
impulsivo come sei tu.

Tullio – (Come parlando a se stesso) Eh, già, io 
sono un avvocato nullafacente e per di più un 
letterato, quindi, a differenza del tuo amante, 
io non ho niente da perdere... È questo che 
vuoi dire? Dovrei rendermi utile alla famiglia, 
finalmente. È questo che vuoi dire? 

Linda – Io non dico niente, (urla) niente.

L’Autore – Dopo essersi nuovamente rifugiata 
nelle braccia di Carlo Secchi con l’impeto e la 
determinazione di chi vuole tornare alla vita, 
ora Linda si rifugia nelle braccia di Tullio, forse 
colui che potrà rimediare definitivamente alla 
sua pena e, contemporaneamente, in quelle 
indulgenti del padre che, pur preoccupato, la 
protegge, malgrado non condivida il suo ri-
torno all’antico amante dal quale Linda non 
ha mai saputo staccarsi. Una simulatrice nata, 
dirà la corte, una Lucrezia Borgia, causa di ogni 
male per alcuni; per altri una martire, preda dei 
vizi altrui.

(Durante questo ultimo riassunto ogni azione è rap-
presentata da una pantomima corrispondente da par-
te degli attori)

Tullio – (Al pubblico, con veemenza) Fui io, io solo, 
il responsabile di quel delitto. È tutto scritto 
nella lettera che inviai a mio padre...

Giornalista – (Con forza e ad alta voce, come in un 
tribunale) Lettera che però non fu mai trovata. 

Murri – (Pronto) Io la distrussi.

Giornalista – (C.s.) Dopo averlo costretto a scri-
verla per scagionare la figlia?

Tullio – Linda non c’entra. Fu tutto opera mia. 
Io architettai il piano, io costruii l’agguato, io, 
io... Sono il solo colpevole, il solo, il solo! È 
stata la mia coscienza a impormelo. L’ho fat-
to per lei, per lei... Ho dovuto farlo, bisognava 
trovare chi si sacrificasse, io fui pronto a sa-
crificarmi, l’ho sempre fatto per il bene della 
famiglia... e non mi sono mai ribellato... Io ho 
ucciso Bonmartini.

L’Autore – Ecco signori l’educazione libertaria 
impartita da un padre progressista e ateo. Così 
scrive la stampa cattolica che specula sul caso 
Murri per motivi politici. Le vicende personali 
e famigliari erano state amplificate fin dall’ini-
zio per colpire lui, Augusto Murri. 

Murri – Giudice, la prego, non prenda vendet-
ta sui miei figli, colpisca me a viso aperto, se è 
questo che vuole.

Giudice Stanzani – I suoi figli sono già abba-
stanza responsabili per quello che hanno fatto 
e ne risponderanno davanti alla legge. Quanto 
a lei, come potrei colpirla? Lei ha avuto suc-
cesso, professore. Oggi lei è adulato e riverito 
come il perfetto tipo del superuomo...

Murri – Oh, dio, le solite frasi ad effetto, adatte 
soltanto alle aule di un tribunale.

Giudice Stanzani – Vere però. Giovani vengono 
da ogni parte d’Italia per ascoltare le sue lezio-
ni, sempre le stesse per la verità... I colleghi la 
stimano e più ancora la temono, i convalescen-
ti che lei ha guarito si alzano tremanti dai loro 
letti per benedirla – gesto bizzarro rivolto a un 
ateo – e i curiosi spiano le sue passeggiate mat-
tutine e la additano ai vicini come l’apparizione 
della madonna. 

Murri – I vostri preti sono altrettanto riveriti e 
non guariscono ferite infette o polmoni esau-
sti, ma rassicurano o atterriscono con le loro 
superstizioni.

Giudice Stanzani – (Con forza, sbottando) Arro-
ganza, sempre arroganza. Lei è convinto che 
soltanto la sua morale, la folle fiducia in un 
progresso che per voi materialisti è solo opera 
dell’uomo, posto al centro di un deserto senza 
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dio, sia la più giusta da seguire. Uomini del suo 
stampo sono convinti di avere la giustizia solo 
e sempre dalla loro parte. Lei è superbo, egoi-
sta, sprezzante con tutti coloro che non hanno 
le sue idee...

Murri – Se è la lotta che vuole, faccia almeno 
che sia ad armi pari.

Giudice Stanzani – Non è la lotta che voglio, 
ma la sua distruzione. Ha capito bene? Distru-
zione. Ora la vedo come un insetto che si agi-
ta inutilmente, trafitto dagli spilli, sotto i miei 
occhi e mi compiaccio di averla finalmente in 
pugno: “Murri, l’arrogante”. L’assicuro che sul 
mio tavolo si è raccolta una tale quantità di in-
dizi e di prove anche contro di lei che la metà 
basterebbe ad annientarla... 

Murri – E quali sarebbero queste prove, in qua-
li carte sono descritte, chi le ha fornite, senza 
una specifica richiesta del Pubblico Ministero?

Giudice Stanzani – La annienterò.

Murri – Mi risponda!

(Il giudice lo fissa senza rispondere) 

Murri – È dunque questo che volete voi clerica-
li? Vendicarvi nel modo più rivoltante?...

Giudice Stanzani – Nient’altro che questo. Ma 
non capisce che sulla scia delle vostre idee pro-
gressiste si comincia già a parlare di divorzio, 
di diritti femminili, in una città come Bologna 
dove si bisbiglia di continuo, ma raramente si 
infrangono le consuetudini?

Murri – E allora? Di che cosa avete paura?

Giudice Stanzani – Del cambiamento che sen-
tiamo incombere sulle nostre teste. Se lascias-
simo correre, presto o tardi ci troveremmo a 
fare i conti con una morale inaccettabile, in cui 
prostitute e libertini verrebbero additati come 
esempi da imitare.

Murri – E ai miei famigliari non pensate? Mia 
moglie è in preda a un’agitazione terribile...

Giudice Stanzani – Sua moglie è una ottusa 
con poco cervello... Pensa che basti recitare 
rosari per guadagnarsi il paradiso. Ma non osa 
nemmeno lontanamente contraddirla su que-
stioni importanti perché la teme.

Murri – Lei è un essere senza un briciolo di co-

scienza. La farò pentire di queste azioni inqua-
lificabili.

Giudice Stanzani – Sappiamo, professore, le 
sue conoscenze sono altolocate e la difendono, 
ma solo perché temono che in questa ondata di 
indignazione corrano i suoi stessi rischi... Ma 
adesso anche la Chiesa ha le sue carte da gioca-
re. Anche noi contiamo qualcosa. 

Murri – Avete sempre contato anche troppo.

Giudice Stanzani – Forse, ma siamo sta-
ti sempre troppo morbidi con chi minava i 
fondamenti immutabili della società, troppo 
accomodanti e la marea montava, la malat-
tia distruttiva prendeva sempre più piede. È 
arrivato il momento di fare risaltare gli effetti 
deplorevoli di una morale di uomini e donne 
senza dio, che si ribellano come satana ai santi 
comandamenti del creatore. Lei che parla tanto 
di progresso e libertà e pretende di educare alla 
moderna le giovani menti, i figli soprattutto, 
dovrebbe riconoscere davanti a tutti che que-
ste sono le conseguenze della sua educazione 
senza freni. 

Murri – (Con forza) La mia educazione non ha 
mai significato licenza o anarchia, se è questo 
che vuole dire. Non ho mai tollerato i bagordi, 
le azioni immorali, la disonestà nei miei stu-
denti come nei miei figli. Ho sempre pensato 
che il mio compito fosse quello di formare 
uomini, non manichini, uomini, non schiavi 
sottomessi come al contrario vedo fare a voi, 
uomini di santa romana chiesa. Sono un libe-
rale non un fanatico. E da liberale ho messo da 
parte le mie idee e i miei principi quando capi-
vo che erano in gioco la dignità e la libertà di 
quelli che mi erano vicino. Ho preteso guidarli 
i miei figli, sissignore, ma li ho anche lascia-
ti liberi di decidere della propria vita anche 
quando non ero d’accordo sulla loro condotta. 
Pensate con la vostra testa. Ecco quella che lei 
chiama “educazione senza freni”. 

Giudice Stanzani – (Al pubblico) Veniamo ai 
fatti. Il professor Murri, socialista e masso-
ne, offende la morale cattolica, già oltraggia-
ta dalla furia iconoclasta dei tempi. E i frutti 
li coglie già in seno alla famiglia. Una figlia 
vezzeggiata e perversa, che osa farsi beffe 
del sacro vincolo matrimoniale da poco rin-
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saldato sotto lo sguardo del nostro Svampa; 
una giovane donna rotta – mi si lasci dire – a 
ogni sorta di perversione e, accanto a lei, a suo 
sostegno, a parte il suo antico amante, c’è un 
fratello impulsivo, succube suo e del padre, 
che da testa calda qual è, si sente in dovere di 
toglierle di mezzo un marito fin troppo tol-
lerante e paziente e che da tempo ha dovuto 
costatare che la storia tra Linda e Secchi non 
si è mai interrotta. 

Linda – (Con forza, a sua difesa) Quando ripresi a 
frequentare Secchi la separazione da mio mari-
to era già compiuta. 

Giudice Stanzani – Queste sono precisazioni 
irrilevanti. Il cuore di Linda Murri ha sempre 
battuto soltanto per Secchi, fin dal momento 
in cui, ancora adolescente, lo incontrò in casa 
del professore e se ne invaghì perdutamente. 
E allora, con molta semplicità, mettiamoci nei 
panni del Bonmartini che ora, purtroppo, non 
può difendersi in nessun modo, come non ha 
potuto difendersi dall’agguato che lo sorprese 
in casa sua.

Linda – La verità è che mio marito non ha mai 
smesso di tormentarmi e con me la mia fami-
glia.

Giudice Stanzani – E fu allora per questo che 
Tullio decise di ucciderlo.

Linda – Io non conoscevo le intenzioni di mio 
fratello. Se ne fossi stata al corrente glielo avrei 
impedito in tutti i modi.

Giudice Stanzani – Linda Murri non solo era al 
corrente dei piani di suo fratello, ma insistette 
perché Tullio continuasse a tener fede a questo 
proposito.

Linda – Non è vero! 

Giornalista clericale – (Entrando con un pacco di 
libri e di giornali che depone sul tavolo) Di questo 
abbiamo già scritto abbondantemente.

Giudice Stanzani – Mai abbastanza. Il nostro 
scopo è quello di annientare le forze del male e 
della lussuria, dire chiaro e tondo a chi insulta 
la santa madre Chiesa che il Padre Eterno di-
fende i suoi comandamenti e castiga i bestem-
miatori, i depravati, i fornicatori.

Giornalista clericale – Per Lui è ordinaria am-

ministrazione. (Serissimo) È quello che stiamo 
facendo.

Giudice Stanzani – Insistete nella descrizione 
dei particolari piccanti... Adulterio, piaceri il-
leciti, pratiche innominabili... Amori... lesbici. 
Il marciume!

Giornalista clericale – In più, se mi consente, 
l’accenno, appena appena trapelato, all’ince-
sto... tra fratelli e... col padre stesso...

Giudice Stanzani – (Sbalordito) Col padre?... 
Giornalista clericale – (Impassibile, scientifico) 
Così sembra e dunque riferiremo anche su 
questo, con discrezione s’intende, non voglia-
mo uno scandalo troppo esplicito. Un leggero 
velo di ambiguità, frasi dette e non dette. In-
somma, l’arte della narrazione all’ennesima 
potenza. Le parole di alcuni biglietti indirizzati 
alla figlia sono parole di un amante. (Legge da 
un foglietto che ha estratto dalla giacca) “... e bada 
che io t’abbraccio col trasporto d’un innamo-
rato! T’abbraccio con un affetto che cresce 
ogni giorno...” E si firma “Augusto”... mai 
“papà”. (Fa per allungargli il foglietto) Ecco qui... 
legga lei stesso...

Giudice Stanzani – (Respinge il foglietto con un 
cenno della mano) Dio mio!

Giornalista clericale – (Mettendo ordine nei gior-
nali) Ebbene, dicevo, questo accenno, al quale 
peraltro non abbiamo voluto dare particolare 
risalto... un dire e un non dire, appunto, niente 
di più... ecco, dicevo, questa velata allusione 
è stata accolta dai nostri lettori con il più vivo 
interesse, anche se mi piace pensare che i più 
timorati siano arrossiti per l’imbarazzo e ab-
biano letto e riletto la piccola rivelazione inse-
rita ad arte per capire, giudice carissimo, fino 
a che punto può spingersi la perversione dei 
tempi. Interesse, enorme mi creda, ma anche 
ripugnanza. Ripugnanza, sissignore. Abbiamo 
ricevuto una trentina di lettere da parte di bolo-
gnesi indignati... e incuriositi.

Giudice Stanzani – Bologna, la grande pette-
gola!... Che cosa ha scritto Guerrini, alias Stec-
chetti, in proposito?

Giornalista clericale – Nulla che io sappia.

Giudice Stanzani – È naturale, quel puttaniere 
è solito crogiolarsi nei verminai, ma la contes-
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sa Bonmartini è un tipo raffinato, non frequen-
ta le osterie.

Giornalista clericale – E nemmeno i bordelli.

Giudice Stanzani – (Cattivo) No, questo non 
possiamo dirlo.

Giornalista clericale – E tuttavia risulta che le 
siano stati sequestrati dalle autorità libri inde-
centi...

Giudice Stanzani – Lo so, lo so. Audaci più che 
indecenti, a giudicare dagli autori. Psicologia 
francese di alto livello, non certo rime da ca-
serma. 

Giornalista clericale – Ci mancherebbe. Lettu-
re di una intellettuale... morbosina...

Giudice Stanzani – Proprio così. Il livello ap-
pena appena elevato di quei libri, non esclude 
affatto i gusti pervertiti della signora contes-
sa. Si direbbe che si serva del tono scientifico 
per indagare sulle parti... basse della natura 
umana.

Giornalista clericale – (Ride alla osservazione 
grossolana del giudice) Ho già pronto un pezzo di 
colore sulle letture delle donne emancipate di 
oggi, roba dell’altro mondo... Figlie, mogli e 
madri che si abbandonano alle fantasie più ri-
pugnanti. Emancipazione. Ci sarà qualche riga 
anche su Linda Murri, anzi sarà il suo ritratto 
ad aprire l’articolo.

Giudice Stanzani – Bene, siamo sulla strada 
giusta. 

L’Autore – Assediato dallo scandalo, il profes-
sor Murri si vede costretto a rinunciare all’in-
segnamento.

Murri – (Al rettore Puntoni) La prego, signor 
Rettore, di volere accogliere le mie dimissio-
ni dalla cattedra di clinica medica. Le sciagure 
che si sono abbattute recentemente sulla mia 
famiglia... saprà tutto, immagino... (Il rettore 
fa un gesto di assenso e di solidarietà insieme) ...mi 
inducono a interrompere ogni rapporto con la 
vita sociale e soprattutto con l’insegnamento... 
Almeno per ora. Io non ho più la testa per pen-
sare alle lezioni... ho un tale peso sul cuore... 
e non posso nemmeno tollerare l’idea di avere 
gli occhi dei miei studenti, diventati di colpo 
inquisitori, puntati contro di me...

Rettore Puntoni – Ma non con malizia, può es-
serne certo.

Murri – ... e che, mentre io parlo di patologie 
dei corpi loro andrebbero subito con la mente 
alle patologie dell’anima, la mia, signor retto-
re, e quella dei miei famigliari, ai tormenti, alle 
bassezze che ora dovrò affrontare ogni giorno 
e per le quali l’unico rimedio che mi resta è il 
silenzio, lontano dalle lingue dei malevoli, ma 
anche dalla pietà di coloro cui ho fatto del bene 
e mi sono per questo riconoscenti. La solida-
rietà nelle mie condizioni è solo un palliativo. 
Nessuno di loro potrebbe fare a meno di pen-
sare che sono padre di assassini e forse com-
plice io stesso. 

Rettore Puntoni – Chiunque la condanna oggi 
la condanna unicamente come paladino del 
progresso e della verità, se lo ricordi. I casi giu-
diziari sono solo un pretesto.

Murri – Mi hanno colpito a morte. (Pausa) Non 
chiudo occhio da settimane... È un dolore che 
non si descrive. Ho bisogno di ritirarmi per un 
po’ dalla vita pubblica, lontano da Bologna, 
non so per quanto tempo.

Rettore Puntoni – Le concederò un’aspettativa 
per ragioni personali: mi manderà una richie-
sta scritta in tal senso, senza entrare nei par-
ticolari. Vedrò di affidare la sua cattedra a un 
collega di pari valore, poi si vedrà. Ma lei mi 
deve promettere di tornare alla vita accademi-
ca, professore, non appena le acque si saranno 
calmate... L’atmosfera ostile che le si è creata 
intorno, ad arte, s’intende, è destinata a dissol-
versi col tempo e molti ne parleranno come di 
un increscioso incidente... 

Murri – “Il dramma di Bologna”.

Il Rettore Puntoni – Il suo insegnamento, il 
benessere che lei ha diffuso curando soffe-
renze un tempo intollerabili, insomma il pro-
gresso degli studi medici, i suoi studi, tutto 
questo continuerà ad agire negli anni futuri, e 
sarà storia, professore, storia contro cronaca, 
verità contro pettegolezzo. Un grande uomo 
resta grande malgrado la sventura che lo col-
pisce. 

Murri – Grazie, signor Rettore. 

( fine seconda parte)
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GUIDETTI CHIARA� 338/22.56.914

IALONARDI MAGDA� 333/11.64.383

LIBRANDI KATIA� 346/67.55.336

MANSUELLI BEATRICE� 333/81.95.088

MARCELLI CHIARA� 334/16.80.045

MARRA ROSA FRANCESCA� 051/23.73.77

347/60.68.501

MICELI RINALDO STEFANO� 339/70.89.889

MUTO FEDERICO� 348/59.61.343

OLIVI MATTEO� matteo.olivi.mo@gmail.com

PARINI LORENZA� 340/87.96.525

PASOTTI STEFANO� 331/78.93.902

PATTI DANIELA� 349/33.20.021

PONDRELLI FEDERICA� 333/82.53.009

PONTESILLI GIULIA MARIA� 340/80.81.141

QUARTA COLOSSO MARINA� 392/25.19.461

ROCCABRUNA SARA� 348/05.49.950

SALUCCI FRANCESCA� 320/68.05.927

SANKARI ZIAD� 388/99.11.610

SERACCHIOLI STEFANO� 338/25.98.329

SERAJ SENADA� 320/61.64.242

SERANI FRANCESCA� 339/57.59.162

SMANIA VERONICA� 333/60.22.367

SUZZI LAURA� laurasuzzi@gmail.com

TERNETTI ANDREA� 349/24.16.054

VALTORTA ALESSANDRO� 347/16.43.919

VERESANI ALESSANDRO� 333/11.91.592
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1° Corso - SCUOLA PERMANENTE DI 
LASER ERBIUM YAG VAGINALE PER 
LA CURA DELLA GSM 

 
Bologna - 21 settembre 2019
Centro Medico Polispecialistico MediPrò 
Via Minarini, 2 - San Lazzaro di Savena (BO)
PROGRAMMA DEL CORSO
08:30 Registrazione dei partecipanti 
08:45 Presentazione del Corso 
09:00 Terapia ormonale e non ormonale nella donna  in post me-
nopausa con sintomi vasomotori ed atrofia vaginale - M. Gambac-
ciani
09:20 Sindrome genito urinaria e qualità della vita: terapie locali e 
trattamento laser non antagonisti ma alleati - S. Alfieri
09:40 Le prove urodinamiche nella donna con incontinenza urina-
ria: quando richiederle? - C. Ferri
10:00 Il laser Erbium e trattamento con sonda trans uretrale 
nell’incontinenza urinaria: una valida alternativa - M. Gambacciani
10:20 La chirurgia estetica per il ripristino estetico e funzionale  di 
vulva e vagina. Potenzialità e possibili scelte - G. Rafanelli
10:40 Discussione sui temi trattati nelle precedenti relazioni
11:00 Coffee break
11:10 Video corso di Laser Erbium Yag e chirurgia estetica - S. Al-
fieri, M. Gambacciani
13:10 Chiusura dei lavori e consegna questionari ECM
Segreteria Organizzativa 
CG MKT S.r.l. 
Via Cassia, 1110 - 00189 Roma
Tel. 0630090020 - Fax 0630360133
E-mail: info@cgmkt.it - www.cgmkt.it

 
OBESITY MANAGEMENT: PERCORSI, 
TERAPIE, RISULTATI

 
Bologna 26 settembre 2019 
Savoia Hotel Regency - Centro di Chirurgia  
Metabolica e dell’Obesità di Bologna 
Responsabile scientifico: Prof. G. Poggioli
19:00 - Registrazione partecipanti / Welcome coffee 
19:30 - Presentazione degli obiettivi del corso Gilberto Poggioli 
19:50 - L’obesità Uberto Pagotto 
20:10 - Le opzioni terapeutiche Silvia Garelli 
20:30 - La chirurgia bariatrica e metabolica Matteo Rottoli 
20:50 - Aspetti anestesiologici Stefania Taddei, Andrea Zanoni 
21:10 - Il Team multidisciplinare - Cos’è e come si configura Silvia 
Garelli: Aspetti psicologici, Alessandro Agostini: Terapia cognitivo-
comportamentale di gruppo, Maria Letizia Petroni 
21:45 Il PDTA metropolitano Paolo Bernante 
22:00 Conclusioni 
Sede 
Savoia Hotel Regency - Via del Pilastro, 2 - 40127 Bologna BO 
L’iscrizione è gratuita previa registrazione eseguibile online dal 
sito www:mitcongressi:it sezione: Obesity Management: Percorsi, 
Terapie, Risultati 

ECM 
Sono stati richiesti 3 crediti per: Medico Chirurgo (Discipline in: 
Anestesia e Rianimazione, Cardiologia, Chirurgia Generale, Dia-
betologia e Malattie Metaboliche, Endocrinologia, Igiene degli Ali-
menti e della Nutrizione, Gastroenterologia, Medicina Generale, 
Medicina Interna, Psichiatria, Psicoterapia, Scienze dell’alimenta-
zione), Biologo, Dietista, Psicologo (Discipline in: Psicoterapia, 
Psicologia clinica) 

Segreteria organizzativa e provider 
MI&T Srl Viale Carducci, 50 - 40125 

 
VERTEBROPLASTICA, CIFOPLASTICA 
E CO. NELLE FRATTURE VERTEBRALI: 
FACCIAMO IL PUNTO

 
Bologna, Sabato 28 settembre 2019
Casa di Cura Madre Fortunata Toniolo  
Aula Magna

08:15 Apertura segreteria e Registrazione partecipanti
08:45 Saluti delle Autorità 
08:55 Introduzione al corso -  Giovanni Barbanti Brodano 
09:00 Sessione 1 - Non sai chi sei se non sai da dove vieni - Mode-
ratori Piero Ricci, Alessandro Gasbarrini
09:00 Vertebroplastica e Cifoplastica -  Riccardo Ghermandi
09:10 La diagnostica radiologica -  Carlo Monti
09:20 Inquadramento preoperatorio del paziente - Piero Ricci, 
Gianni Zironi, Silvia Fedeli
09:30 L’osteoporosi si cura con il cemento?! - Luana Mancarella 
09:40 La fisioterapia serve? - Mauro Alianti, Domenico Creta
09:50 Discussione
10:00 Sessione 2 - Ma serve a qualcosa? Moderatore Sergio Stefo-
ni, Giovanni Barbanti Brodano
10:00 Le fratture osteoporotiche - Giovanni Barbanti Brodano 
10:10 Le fratture traumatiche - Giuseppe Tedesco
10:20 Le metastasi vertebrali -  Angela Petronelli
10:30 Le lesioni da malattie ematologiche - Vittorio Stefoni
10:40 Le complicanze e le sequele - Gisberto Evangelisti
10:50 Discussione
11:00 Coffee break
11:30 Sessione 3 - Perché conviene?  Moderatore Federico De Iu-
re, Riccardo Ghermandi
11:30 Costo/Efficacia vs trattamento conservativo: Gli studi clinici: 
Dalle evidenze ai consigli per la buona pratica clinica -  Giovanni 
Barbanti Brodano 
11:40 In anestesia locale … - Salvatore Spartà, Rocco D’Andrea, 
Luigi Bandello
11:50 La biopsia sempre … -  Francesco Vommaro 
12:00 Sacroplastica - Luca Boriani
12:10 Gli studi clinici: Dalle evidenze ai consigli per la buona prati-
ca clinica - Giovanni Barbanti Brodano 
10:20 Discussione
12:30 Sessione 4 - NEWS - Moderatore Giovanni Barbanti Broda-
no, Giuseppe Tedesco
12:20 Elastoplastica - Alessandro Gasbarrini
12:30 Spine Jack -  Federico De Iure
12:40 Stentoplasty - Kostantinos Martikos
12:50 Cementi bioattivi e nuovi materiali - Giovanni Barbanti 
Bròdano
13:00 Discussione
13:10 Conclusioni -  Giovanni Barbanti Bròdano
13:20 Termine del meeting e compilazione test ECM
13:30 Pranzo
Sede
Aula Magna - Casa di Cura Madre Fortunata Toniolo - Via Toscana 
34, Bologna
Iscrizione
L’iscrizione è gratuita. Si prega di compilare la scheda allegata e 
inviare alla Segreteria Organizzativa
ECM
È previsto l’accreditamento per le seguenti figure professionali: 
Medico Chirurgo - Anestesia e Rianimazione, Ematologia, Medici-
na Fisica e Riabilitazione, Oncologia, Ortopedia e Traumatologia, 
Radiodiagnostica, Reumatologia
Segreteria organizzativa e provider 
New Progress Conference & Management - via Cartoleria 32 - 
40124 Bologna 
Tel 051/6486365 - Fax 051/6565061
info@newprogress.com - lg@newprogress.com
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Disturbi Cranio Mandibolari: i Punti Cardinali
15-16 febbraio 2019
Nell’ambito della nuova AIG si cerca di portare avanti quello che è sempre stato il cuore della 
nostra associazione (divulgare la gnatologia in tutte le sue sfumature) in una nuova veste, grazie 
al prezioso apporto delle società confluenti nei gruppi di studio, che permettono di avere un 
bagaglio di informazioni più ampio e completo. Grande rilevanza ha dunque il Corso Annuale di 
Gnatologia 2019, che coinvolge tutti i gruppi di studio e si muove con loro in tutta Italia anche 
per dare più opportunità ai colleghi del centro e sud che lamentavano una associazione troppo 
“torino-nord-centrica”.
Si è quindi scelta una sede comoda e centrale come Bologna e nei giorni 15 e 16 febbraio si è 
dato l’onore e l’onere dell’introduzione alla formazione continua al Prof. Sandro Palla. Superfluo 
sciorinare il suo lunghissimo e impressionante curriculum, basti dire che l’essere socio onora-
rio dell’AIG (privilegio dato a pochissimi, 7 colleghi dal 1990, anno di fondazione) non è che un 
piccolo satellite della sua carriera.
Il suo intervento andava considerato come una introduzione obbligatoria agli incontri suc-
cessivi, in quanto il professore ha posto le basi per fare una corretta diagnosi differen- 
ziale. Con un rigore e una determinazione davvero forti, ha ribadito ancora una volta come non 
si possa nemmeno pensare di intraprendere una terapia di alcun genere, tantomeno in soggetti 
che stanno soffrendo e hanno problematiche profonde, senza una diagnosi certa. Si è speso mol-
to anche sulla gestione interdisciplinare dei pazienti, sottolineando quanto sia importante non 
voler essere per forza noi a cominciare un trattamento complesso se capiamo che il nostro pa-
ziente ha bisogno di un trattamento primario diverso, di qualsiasi tipo sia (da quello psicologico 
al chirurgo maxillo-facciale all’ortopedico). Parlando delle sue statistiche personali, lui ritiene 
non dentali, e quindi non sottopone a trattamento, circa l’80% dei pazienti che visita dirottandoli 
su altri specialisti, almeno in prima battuta.
Altrettanto spazio è stato dedicato al dolore, evidenziando un rispetto della sofferenza del pa-
ziente che personalmente ho raramente visto in altri relatori. Abbiamo visto pochissimi denti, 
ma tantissime slide sulla fisiopatologia del dolore, sui neurotrasmettitori, su diagrammi di flus-
so che spiegano la consecutio temporum della comparsa e cronicizzazione di alcune sintomato-
logie dolorose. E sempre, di sottofondo, il monito di tenere la mente sempre aperta, ricettiva e 
indagatoria, senza farsi cullare (o ingannare) dall’esperienza pregressa.
Ampio spazio è stato dato alle domande e all’esposizione di casi dei partecipanti, di cui qua-
si sempre il professore dava una visione diversa non sul trattamento scelto, sul quale non si 
esprimeva, ma sulla diagnosi, che spesso ritiene desunta in maniera troppo superficiale perché 
“uno splint non può nuocere”. Mi è rimasto particolarmente impresso il caso presentato dalla 
professoressa Ida Marini, che a forza di scavare nel ricercare una vera causa di dolore ATM in 
un ragazzino già visto da molti colleghi ha tragicamente scoperto un tumore rarissimo, ormai 
inoperabile.
Personalmente, provenendo da una flangia dell’AIG che usa largamente lo splint, la condilo-
grafia e l’articolatore, sono sempre stata molto incuriosita ma anche perplessa di fronte alla 
forte presa di posizione “anti gnatologica” del professore. Ho capito invece che questo rispetto 
profondo per il dolore e per il paziente in generale lo porta a eseguire una terapia se e solo se vi 
è assoluta certezza che la diagnosi sia esclusivamente dentale, o in ogni caso sempre dopo aver 
primariamente risolto tutte le altre componenti della patologia del paziente. 
Nel caso debba farla (ma parliamo di circa il 15/20% dei pazienti che si rivolgono a lui), posso se-
renamente dire che rimane un gnatologo e utilizza abbondantemente splint e occlusione protet-
ta dal canino. Questo atteggiamento così accademico e di poco riguardo agli interessi personali 
mi ha fatto molto riflettere, così come molti dei colleghi presenti e con cui abbiamo fittamente 
parlato nelle pause e durante i pasti. Siamo davvero così fermi con i pazienti nel richiedere esa-
mi supplementari ogni volta che ci sembra il caso? Siamo davvero così decisi nell’inviarli dallo 
psicologo quando capiamo chiaramente che è quello il vero problema, o mettiamo uno splint 
pensando che comunque possa migliorare la situazione? Trattiamo il problema dolore in tutte le 
sue componenti, dalle acute alle più profonde e croniche?
Insomma, come fustigatore di certezze il professore è davvero bravo, e trovo che un bagno di 
umiltà e riflessione faccia sempre bene. Per amore di equità e dovendo trovare anche qualche 
disaccordo, devo dire che lui sembra dimenticare che tanti di noi non sono medici, ma dentisti. 
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Quando un paziente viene da me (e sembrava un punto condiviso da molti colleghi e dai tanti 
studenti presenti) io per forza, per la mia impostazione e perché è quello che so fare lo valuterò 
da un punto di vista il più possibile medico, ma interverrò se necessario con una terapia odon-
toiatrica perché so fare quella… e cercherò di farla al meglio. Inoltre, questo suo essere giurato 
nemico di ogni associazione malocclusione\postura\dolore ATM ci ha spinto a chiedergli: ma 
allora smettiamo di fare i dentisti, se tanto non serve fare protesi ben fatte o fare ortodonzia 
intercettiva. Lui in questo unico caso è stato un po’ vago e ha concordato con noi che al momento 
anche la letteratura non è d’aiuto, ventilando la prossima pubblicazione di un articolo neoze-
landese che ha seguito un grosso numero di pazienti in un arco temporale davvero lungo (mi 
sembra di ricordare 50 anni). 
Sembra che i risultati preliminari siano, dal nostro punto di vista, sconfortanti: dividendo il cam-
pione in trattati precocemente e seguiti odontoiatricamente e non, la comparsa di sintomi DTM 
non parrebbe collegata a nessun fattore dentale ma solo a condizioni personali (ambientali e 
genetiche). 
Ancora una volta, e da un pulpito inatteso, viene lo stesso monito: se siamo davvero convinti di 
fare il bene dei pazienti, e che questi traggano beneficio dalle nostre terapie (a questo punto non 
solo gnatologiche, ma odontoiatriche in toto) dobbiamo pubblicare, pubblicare, pubblicare dopo 
aver dimostrato che in effetti questo beneficio ci sia.

IV Congresso Nazionale Sict (Società di Idrocolonterapia)
Bologna 22-23 Febbraio 2019
Come evidenzia il titolo del IV Congresso Nazionale SICT “Evidenze scientifiche e campi applicati-
vi dell’idrocolonterapia”, svolto a Bologna il 22 ed il 23 febbraio 2019, lo scopo che ha voluto rag-
giungere la Presidente della SICT dott.ssa Rosanna Giuberti, è stato quello di dare risalto alle 
nuove acquisizioni scientifiche, emerse negli ultimi tempi, che hanno portato a cambiamenti si-
gnificativi nella comprensione dei diversi tipi di schemi motori del tratto gastrointestinale e del 
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ruolo sempre più importante del microbiota intestinale nella genesi delle malattie funzionali del 
sistema gastroenterico.
L’acquisizione delle nuove realtà scientifiche ha, di conseguenza, originato un network tra diversi 
specialisti della materia (gastroenterologi, microbiologi, ginecologi, urologi, dietologi-nutrizioni-
sti, osteopati) in grado di fornire risposte adeguate ai bisogni dei pazienti e di rendere sempre più 
anacronistica la figura del personale non qualificato che pratica l’idrocolonterapia senza compe-
tenza scientifica, formazione professionale, esperienza applicativa. 
Oltre 100 addetti ai lavori hanno partecipato al Congresso che si è sviluppato in due giornate. Le 
tematiche presentate dai 16 relatori sono state suddivise in 3 sessioni: la 1) relazione tra fisiologia 
del colon e idrocolonterapia, la 2) il microbiota intestinale e la 3) la pratica della idrocolonterapia. 
Tutte le relazioni sono state interessanti ed hanno suscitato vivaci discussioni al termine delle 
sessioni. 
Alla fine dell’ultima sessione, una commossa Giuberti ha ringraziato i numerosi partecipanti au-
spicando una crescente collaborazione interdisciplinare e la volontà di continuare questo percor-
so formativo professionale.

Quando la camera iperbarica diventa uno strumento  
per il Medico specialista
9 marzo 2019 - Aula Magna Centro Servizi - Policlinico di Modena 
Convegno Organizzato dal Dott. Ferruccio Di Donato del Centro Iperbarico di Bologna, in collabo-
razione con la Scuola di Specializzazione di Anestesia e Rianimazione e Terapia del Dolore dell'U-
niversità di Modena. Presidente del Convegno Prof. Alberto Barbieri - Segreteria scientifica Dott. 
Ferruccio Di Donato; Dott. Luigi Santarella. 
Il convegno di Modena sui temi dell’ ossigeno terapia iperbarica (OTI) ha avuto successo. L’ob-
biettivo di portare Medici non iperbarici a confrontarsi sui temi dell’ossigeno terapia iperbarica è 
stato raggiunto e i contributi scientifici offerti sono risultati essere di grande interesse e di elevato 
valore. Al convegno hanno partecipato più di 200 persone fra Medici e Infermieri. 
La prima sessione ha proposto l’ABC dell’iperbarismo, offrendo ai partecipanti una dettaglia de-
scrizione di come si svolge la terapia iperbarica, delle problematiche relative alla compensazione 
(Dott. Di Donato – Centro Iperbarico Bologna) dei possibili, benché rari, eventi iatrogeni e delle 
interazioni che i farmaci possono avere con l’ossigeno iperbarico (Dott. Santarella – Centro Iper-
barico Bologna). In questa sessione, il Prof. Gerardo Bosco dell’Università di Padova ha proposto 
un’interessantissima disamina delle indicazioni terapeutiche e degli effetti biochimici che stanno 
alla base dell’efficacia terapeutica dell’ossigeno iperbarico. 
La seconda sessione ha portato luce sulle nuove prospettive dell’ossigeno terapia iperbarica. Da 
segnalare gli interventi della Prof.ssa Cevolani, Medico Ricercatore Università di Bologna in atti-
vità c/o UOC Neuroradiologia Ospedale Bellaria, sull’esperienza del monitoraggio neuro radio-
logico con risonanza magnetica funzionale di trattamenti di ossigeno terapia iperbarica rivolti a 
pazienti con danni neurologici ischemici ed emorragici cronici e quello della Dott.ssa Missiroli del 
Dipartimento di Medicina Sperimentale e Diagnostica dell’Università di Ferrara, che ha illustrato 
la ricerca diretta dal Prof. Pinton riguardo alla possibile sinergia fra OTI e radioterapia nel tratta-
mento del neuroblastoma. Di notevole interesse anche gli interventi del Dott. Di Donato del Centro 
Iperbarico di Bologna sul ruolo di OTI nella fibromialgia, del Prof. Fuccio dell’Università di Bologna 
sul dibattito in corso riguardo all’impiego di OTI nelle proctiti post attiniche e del Dott. Melegari 
dell’Anestesia e Rianimazione dell’Ospedale di Baggiovara sulle problematiche relative alle diffi-
coltà che si incontrano per fare ricerca nell’ambito dell’ossigeno terapia iperbarica. 
La terza sessione ha riguardato i temi di OTI in Otorinolaringoiatria e ha visto gli interventi del Prof. 
Caliceti (Responsabile della struttura semplice Oncologia ORL Policlinico Sant'Orsola Malpighi 
Bologna) affrontare il delicato tema dell’ruolo di OTI per il trattamento delle radio lesioni della 
testa e del collo. A seguire la lezione del Dott. Cunsolo dell’Otorinolaringoiatria del Policlinico di 
Modena, che ha introdotto in maniera eccellente il tema della ipoacusia neurosensoriale improv-
visa, patologia per il cui trattamento il Centro Iperbarico di Bologna vanta una casistica fra le più 
ampie sul territorio nazionale. Dott. Cavazzuti dell’Otorinolaringoiatria dell’Ospedale Maggiore di 
Bologna ha esposto la sua grande esperienza nel trattamento dell’INI presentando la casistica 
condivisa con il centro Iperbarico di Bologna di oltre 600 casi. 
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La quarta sessione ha riguardato i temi dell’ossigeno terapia iperbarica per l’ortopedia con gli inte-
ressanti interventi dei dottori Grippo (U.O. Ortopedia e Traumatologia Ospedale Maggiore di Bolo-
gna) e Romiti (Radiologia di Villa Erbosa di Bologna) riguardo a OTI per l’osteonecrosi asettica della 
testa del femore; i due colleghi hanno illustrato l’ampia casistica condivisa dall’U.O. di Ortopedia e 
Traumatologia dell’Ospedale Maggiore di Bologna (diretta dal Dott. Tigani) e dal Centro Iperbarico di 
Bologna, con un’ampia presentazione dell’imaging RM pre e post terapia. Di notevole interesse anche 
gli interventi del Dott. Rani dell’Istituto Rizzoli sull’impiego di OTI per le infezioni dell’osso e del Prof. 
Tiengo della Chirurgia della mano dell’Università di Padova, sull’impiego di OTI nei traumi complessi 
dell’arto superiore. Infine, il Dott. Bevoni dell’Ortopedia IOR Bentivoglio ha illustrato un’interessante 
casistica sui pazienti portatori di fissatore esterno circolare di Ilizarov sottoposti a OTI, nei quali si è 
ben documentata una più rapida produzione di rigenerato osseo nei punti di osteotomia. 
La quinta e ultima sessione ha riguardato il tema dell’impiego di OTI per il trattamento delle lesio-
ni cutanee, con gli interventi della Dott.ssa Fiorentini del centro cura ferite difficili della Derma-
tologia del Policlinico di Modena, dell’Infermiera Campomori responsabile dell’ambulatorio me-
dicazioni del Centro Iperbarico di Bologna e della Dott.ssa Favaretto dell’angiologia del Policlinico 
Sant’Orsola Malpighi, che ha presentato gli interessanti risultati ottenuti con l’associazione OTI e 
prostanoidi in pazienti gravemente arteriopatici, non rivascolarizzabili e a rischio di amputazione 
maggiore. 
Il convegno ha ottenuto i patrocini di: Ordine dei Medici di Bologna; Ordine dei Medici di Modena; 
SIMSI (Società Italiana Medicina Subacquea e Iperbarica); ANCIP (Associazione Nazionale Centri 
Iperbarici Privati); SIFOP (Società Italiana di Formazione Permanente per la Medicina Specialistica). 

Ferruccio Di Donato 

Relazione XXIII Congresso Nazionale COI AIOG
Bologna, 29-30 marzo 2019
La dott.ssa Maria Grazia Cannarozzo, presidente Coi-Aiog, ha aperto venerdì 29 marzo i lavori 
del XXIII Congresso Nazionale, l’evento che riunisce una volta all’anno i tanti Cenacoli presenti 
sul territorio. Realtà locali che, ai tempi dell’odontoiatria digitale e della formazione a distanza, 
riescono ancora oggi a offrire un valido aggiornamento residenziale e un momento di incontro 
e confronto tra colleghi. A portare i saluti della CAO è stato il suo presidente nazionale, Raffaele 
Iandolo, che dal palco del Congresso ha annunciato in anteprima l’introduzione in tutti i corsi 
di laurea italiani di un insegnamento che riguarda l’accesso alla professione odontoiatrica. Due 
giorni di formazione di eccellenza, nei quali si è parlato molto di ricerca, dalle applicazioni 
futuribili, come le possibilità illustrate dalla ricercatrice Lia Rimondini per funzionalizzare la 
superficie degli impianti e contrastare la perimplantite, a quelle ormai prossime alla pratica 
clinica, come la progettazione di un laser intraorale per uso domiciliare portato avanti da Carlo 
Fornaini, le basi di un’odontoiatria 4.0 spiegate da Adriano Piattelli e Alessandro Cipollina, la 
biologia molecolare applicata all’ingegneria tessutale in chirurgia ossea riparativa e rigenera-
tiva illustrata da Giampaolo Avanzini. 
Capitolo tecnologie: Alessandro Rampello in duetto con l’odontotecnico Enrico Massarotti ha 
illustrato la filosofia che c’è dietro all’anello linguale Ripara; Filippo Zanetti, ricercatore della 
PMI, ha mostrato i risultati di uno studio condotto con Maria Grazia Cannarozzo sugli effetti 
dell’esposizione al fumo di sigaretta, aerosol da tabacco riscaldato e sigaretta elettronica sulla 
salute orale e colore dei denti. 
Spazio poi alla pratica clinica, in pieno stile Cenacolo: informazione pratica, di base, per chi fa 
il dentista generico. Ecco allora come, quando e perché fare il provvisorio in implantoprotesi, 
spiegato da Giulio Franceschetti e Filippo Turchet Casanova; ecco come realizzare aumenti 
estetici tridimensionali con griglie in titanio, spiegati da Bartolomeo Assenza; ecco i nuovi ap-
procci mininvasivi per la terapia della parodontite e della perimplantite con un focus di Maria 
Gabriella Grusovin. Ma si è parlato anche di materiali e metodi per la gestione degli alveoli 
(Vittorio Ferri), di protocolli e scelte operative per adesione e cementazione (Lorenzo Breschi) 
e di metodologia digitale in implantologia (Mauro Merli). 
Gioacchino Cannizzaro, ha presentato con grande energia i suoi protocolli implantari Fixed-
on-2 e Fixed-on-3: soluzioni di certo non alla portata di tutti per la riabilitazione totale di un’ar-
cata con soli due o tre impianti. 



Bollettino Notiziario - n° 7 luglio 2019 • 25

Ma l’odontoiatria non è, e non può essere, solo trattamento: anche la prevenzione è parte fon-
damentale di un percorso di cura più globale, che può partire proprio dallo studio dentistico. 
Lo ha spiegato bene Vincent Rossi, che, allertato dai segni della malattia parodontale, ha dia-
gnosticato il diabete in una sua paziente. Il cavo orale infatti è senza dubbio un organo spia di 
patologie sistemiche e l’ha sottolineato anche il team della Sapienza di Roma, guidato da Anto-
nella Polimeni, mostrando la propria esperienza di ricerca e illustrando in maniera magistrale 
il concetto di microbiome e microbiota. 

 

XVI Corso Nazionale di Ultrasonologia Vascolare -  
Diagnosi e Terapia 
Bertinoro, 3-6 aprile 2019 
Il Corso, giunto alla sua XVII edizione, unisce in un ambito teorico e pratico gli interessi scientifici 
degli esperti di patologia vascolare attraverso l’approfondimento della Ultrasonologia in campo 
medico. Da anni il Corso si qualifica come incontro nazionale sugli up-date in diagnostica Eco Colo 
Doppler e i conseguenti trattamenti. L’edizione 2019, come nelle precedenti occasioni, è stata ca-
ratterizzata da una importante parte pratica che si tiene in ciascuna giornata del Corso, effettuan-
do esami ad ultrasuoni sia su pazienti che su modelli, affinché ogni iscritto abbia la possibilità di 
eseguire esami ultrasonografici in presenza dei Tutors. Queste prove si sono svolte nel pomeriggio 
del 3 ed hanno impegnato l’intero pomeriggio del 4 e del 5 aprile 2019. 
La sessione di apertura di mercoledì 3 aprile 2018 è stata incentrata sull’utilizzo dell’ultrasonogra-
fia, prevalentemente transcranica, nel monitoraggio dell’ictus acuto, del vasospasmo post- emor-
ragia subaracnoidea e della placca carotidea. Nella drepanocitosi/anemia falciforme il doppler 
transcranico ha ottenuto un consneso internazionale come strumento per la guida della terapia 
trasfusionale. 
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Questa come le altre sessioni si sono concluse da presentazioni interattive sull’argomento con 
la partecipazione di esperti nel campo. Il giorno successivo, 4 aprile 2019, si sono tenute quattro 
intense sessioni: la prima sulla patologia del circolo vertebro-basilare, in seguito si è discusso 
sui più recenti studi sulla caratterizzazione della placca carotidea e sulle evidenze scientifiche 
riguardanti il più efficace approccio farmacologico. La sessione successiva ha riguardato la pato-
logia dell’arco aortico e del circolo arterioso periferico. La sessione dedicata al tromboembolismo 
venoso ed alla diagnostica clinico-strumetale dell’embolia ha concluso la seconda giornata. 
La prima sessione di venerdì 5 aprile è stata dedicata ai giovani Medici nella Ricerca clinica e 
strumentale. 
Le società nazionali di angiologia, neurosonologia, diagnostica vascolare, neurologia e chirurgia 
vascolare, si sono fatte promotrici fra i loro giovani iscritti di proporre lavori scientifici da presen-
tare al Corso. Il premio istituito da quattro anni e dedicato al prof. Leone Poli (uno degli esponenti 
di spicco della ricerca italiana sugli ultrasuoni in ambito vascolare) è stato assegnato ad un gio-
vane ricercatore che ha presentato uno studio osservazionale sul TIA e sulla sua prognosi a breve 
e lungo termine.
La seconda sessione ha trattato il tema della fisiopatologia del circolo cerebrale, con particola-
re riguardo all’autoregolazione ed alla reattività cerebrovascolare ed alle sue applicazioni clini-
che. Nel pomeriggio, una intera sessione è stata dedicata alle applicazioni non-vascolari degli 
ultrasuoni: grande importanza riveste lo studio dell’arteria temporale superficiale (e dell’arteria 
facciale) per la diagnosi precoce dell’arterite a cellule giganti (Horton), prima che compaiono i 
disturbi oculari tipici. Un’altra applicazioni degli ultrasuoni è stata presentata nel trattamento di 
lesioni ossee e del tratto genitale femminile (MRgFUS- ultrasuoni focalizzati sotto controllo con 
Risonanza Magnetica). Dopo la conclusione del Corso il giorno 6 aprile 2019 si è tenuta inoltre la 
prova teorico-pratica per la Certificazione Neurosonologica Italiana individuale curata da SINSEC, 
che ha certificato tre specialisti, su 7 candidati. 
Nella stessa giornata si è svolta la XIX edizione del Corso Teorico Pratico di Color Doppler vascola-
re e terapia per Tecnici di Neurofisiopatologia ed Infermieri Professionali con relazioni tenute sia 
da medici che da infermieri e tecnici di provata esperienza. È stata trattata la patologia vascolare 
e neurovascolare dell’arto superiore con particolare riguardo alla sindrome dello stretto toracico 
superiore e le trombosi degli accessi venosi. Nel pomeriggio è stato trattato l’argomento delle 
ulcere vascolari, iniziando dalla diagnostica eziologica fino ai vari trattamenti farmacologici e non. 
Le prove pratiche su strumenti ad ultrasuoni Color Doppler in presenza di Tutors si sono svolte 
nella seconda parte della sessione mattutina e pomeridiana. 

I Presidenti del corso e Segreteria Scientifica  
Dott. Alfio Amato Dott. Paolo Limoni

Corso Teorico-Pratico per personale di sala operatoria 
“NURSING ROUND” 
5-6 Aprile 2019 Istituto Ortopedico Rizzoli, Bologna
Nel 1896 nasce l’ospedale Rizzoli, così esordisce Patrizia Tomba, alla X edizione del Nursing 
Round dal titolo: “Complicazioni in chirurgia vertebrale: abbiamo imparato?” realizzatosi il 5-6 
Aprile. Il programma scientifico del corso, dopo il titolo alquanto sfidante, dice subito una novità: 
la presentazione delle origini di questo Istituto e del significato e ruolo che esso ha nella storia 
della ortopedia e medicina nel mondo. Così abbiamo imparato della grande stima che Francesco 
Rizzoli ottenne dai suoi pazienti che gli regalano una preziosa micro scrittura di Dante. 
La partecipazione al corso ha visto 128 presenze tra relatori e uditori. Multidisciplinarietà e auto-
nomia delle professioni: le complicazioni nel percorso intra-operatorio, il titolo della prima ses-
sione del corso. Presenti a parlare di complicazioni nei tumori, nelle malattie degenerative, nelle 
deformità, nelle fratture della colonna vertebrali, e nelle infezioni: Stefano Boriani, Fabrizio Per-
na, Tiziana Greggi, Federico De Iure, Riccardo Ghermandi. Alessandro Ricci affronta il ruolo dell’a-
nestesia nelle complicanze e per la prima volta in queste edizioni, un tecnico di neuro fisiopatolo-
gia, Eulalia Fusco, interviene in forza del contributo che il monitoraggio intra operatorio neuro 
fisiologico ha portato in chirurgia vertebrale. Nella seconda sessione viene affrontato il tema della 
affidabilità delle cure con i percorsi di miglioramento. Presenti a svolgere il tema e condividere 
esperienze di miglioramento sono stati la dottoressa Ghisi e la capo sala Genco con il contributo 
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della ricerca clinica nei processi di diagnosi e cura, il dottor Dario Tedesco della direzione sanita-
ria nei processi organizzativi. La dottoressa Sassoli quale responsabile del servizio di Farmacia, 
presenta il contributo dei Servizi satelliti nella riduzione delle complicazioni in sala operatoria ed 
il dr Barbanti nella riduzione delle complicanze in chirurgia vertebrale. A conclusione della gior-
nata, dopo una intensa e partecipata sessione di attività pratica pomeridiana, caratterizzata da 
una attenzione e coinvolgimento difficilmente raggiungibili in così tante ore di lavoro, il direttore 
della Chirurgia Vertebrale Oncologica e Degenerativa Dr Gasbarrini presenta le nuove frontiere 
della chirurgia vertebrale. Anche le novità introdotte per ridurre le complicazioni hanno a loro 
volta portato delle complicazioni. Con grande temerarietà, il direttore affronta il quotidiano del 
nostro lavoro, come migliorare quello che stiamo facendo “….e però dobbiamo fare qualcosa di 
più, come fare camminare i paraplegici”. I protagonisti della seconda giornata di lavoro del corso 
sono gli infermieri, i fisioterapisti e i tecnici di radiologia. 
Tutti con i loro contributi evidenziano il cuore del loro lavoro, fatto di rapporto molto intenso e 
dialogo invidiabile con il paziente, con il personale di supporto. Il livello di gradimento dei parteci-
panti del corso riferisce una rilevanza dei contenuti e della qualità delle presentazioni alta. 
Soprattutto viene apprezzata l’esperienza e competenza dei relatori, la multidisciplinarietà, l’utili-
tà della parte pratica e dell’intervento in diretta. Il risultato più importante di questa decima edi-
zione di Nursing Round riferiteci dai nostri partecipanti è lo stimolo al miglioramento e l’entusia-
smo dell’équipe. Abbiamo certamente imparato qualcosa. 

13° Up-to-date - Gestione clinica intergrata del paziente 
con tumore ipofisario - Corso nazionale avanzato
5-6 Aprile 2018 - Bologna, Hotel Relais Bellaria
Resposabile scientifico.: Dott. Marco Faustini Fustini - Pituitary Unit - IRCCS Istituto delle Scienze 
Neurologiche d Bologna
Il Corso nazionale avanzato sulla gestione clinica del paziente con tumore ipofisario – organizzato 
dall’IRCCS Istituto delle Scienze Neurologiche di Bologna – è giunto alla 13° edizione e si è svolto 
nei giorni 5 e 6 aprile 2018 all’Hotel Relais Bellaria. Alle ore 14 del 5 aprile è iniziato il Corso a 
numero chiuso e i partecipanti hanno potuto partecipare a quattro sessioni interattive (eziopa-
togenesi e diagnosi della malattia di Cushing, eziopatogenesi e diagnosi dell’acromegalia, ipo-
surrenalismo secondario, casi clinici “difficili”), organizzate con la consueta e condivisa modalità 
interattiva di presentazione di casi clinici, cui è seguita la discussione, avendo come riferimento 
le indicazioni fornite dalla medicina basate su prove di efficacia (Evidence-based medicine). La 
giornata del 5 aprile si è conclusa con la lettura magistrale intitolata: “Classification of pituitary 
tumours: a continuing challange”, tenuta dalla Prof.ssa Jacqueline Trouillas (Università di Lione, 
Francia), indiscussa esperta internazionale di tumori ipofisari.
La giornata del 6 aprile si è aperta con una sessione sulla sindrome da inappropriata antidiure-
si (SIAD) nelle malattie ipotalamo-ipofisarie. A seguire, una sessione dedicata alle ultime novità 
in termini di eziopatogenesi dei tumori ipofisari, partendo dalla ricerca di base fino alle recenti 
scoperte in ambito di ricerca translazionale. Infine, due sessioni dedicate alle reali difficoltà nel 
raggiungimento della cura definitiva dei pazienti affetta da acromegalia e da malattia di Cushing 
hanno chiuso il corso.

Congresso Nazionale dell’Associazione Italiana  
di Aritmologia e Cardiostimolazione – AIAC 2019
Bologna 11 e 12 aprile 2019
La XVI edizione del Congresso Nazionale dell’Associazione Italiana di Aritmologia e Cardio-
stimolazione – AIAC 2019, si è tenuto a Bologna l’11 e 12 aprile 2019. Il programma scienti-
fico del Congresso si è articolato in sessioni plenarie, focus on, letture e sessioni pratiche, 
finalizzate a fare il punto sulle più recenti acquisizioni scientifiche e ad illustrare le nuove 
tecniche diagnostiche e terapeutiche con le loro applicazioni nella corrente pratica clinica. 
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Un’attenzione specifica è stata rivolta alle prospettive di sviluppo e ai nuovi scenari tecnolo-
gici, organizzativi e socio-economici. Il tema principale del congresso 2019 è stato “Le arit-
mie cardiache nell’anziano” in considerazione del numero crescente di persone anziane che 
vengono ricoverate e trattate anche con procedure interventistiche nei reparti internistici e 
cardiologici. 
Questo scenario pone di fronte alla necessità di riconsiderare nei casi specifici quali siano 
le migliori strategie diagnostiche e terapeutiche non solo per ottimizzare il trattamento del 
paziente aritmico, ma anche per pianificare correttamente l’utilizzo delle risorse. Inoltre, il 
programma dell’intero congresso non si è limitato al tema principale, ma ha trattato anche i 
temi di maggiore attualità in aritmologia clinica ed interventistica, quali la fibrillazione atria-
le, la morte cardiaca improvvisa, la “terapia elettrica” del paziente scompensato, la gestione 
clinica del paziente aritmico, le sindromi aritmiche su base genetica, aritmologia pediatrica. 
Tutti questi argomenti, nelle varie modalità di presentazione, hanno consentito di ampliare 
ed aggiornare le conoscenze dei partecipanti in un settore di rilevante importanza nell’ambito 
della cardiologia e delle discipline affini, quale è l’aritmologia cardiaca. 

FESTIVAL UROLOGICO
18 maggio 2019, Imola, Sala De Maurizi, Ospedale S. Maria Della Scaletta, via Montericco 4 
Organizzato da Professione Medica e Sanità 
Il Congresso “Festival Urologico”, al quale l’Ordine Provinciale dei Medici Chirurghi e degli Odonto-
iatri di Bologna aveva concesso il patrocinio, aveva come scopo un aggiornamento su fisiopatologia, 
diagnosi e terapia di alcune malattie dell’apparato urinario, di ambito non strettamente urologico, ma 
anche attinente ad altre specialità mediche e ad altre professioni sanitarie. Il tema infatti era stato 
scelto tenendo conto del carattere multidisciplinare di Professione Medica e Sanità. Nel Congresso 
sono state trattate in particolare quelle affezioni dell’apparato genito-urinario che o presentano sin-
tomi tali che il paziente si rivolge prima al proprio medico di famiglia, che lo deve saper indirizzare 
correttamente, ed eventualmente prescrivergli già indagini laboratoristiche e strumentali, oppure 
richiedono, dopo la terapia di competenza urologica, un follow-up da parte del medico di medicina 
generale. In particolare sono state inquadrate come incidenza, eziopatogenesi, diagnosi e terapia, 
le incontinenze maschili, femminili e neurologiche, suggerendo i tipi di intervento più appropriati e 
attualmente disponibili. Sono state poi trattate le prostatiti e l’ipertrofia prostatica, dando utili in-
dicazioni sia per la terapia medica che per quella chirurgica, secondo le linee guida internazionali. 
Per i tumori dell’apparato genito-urinario sono stati presentate le tecniche di intervento chirugico 
più innovative e meno invasive, e le indicazioni più appropriate per la eventuale radio e chemiotera-
pia. È stata trattata la calcolosi urinaria, soprattutto per quanto riguarda la patogenesi e le terapie 
miniinvasive più appropriate. Particolare enfasi è stata data alle affezioni urologiche dell’infanzia e 
dell’adolescenza, a partire dall’età fetale, suggerendo quanto può essere fatto per la loro prevenzio-
ne e per la diagnosi precoce. Si è sottolineato l’apporto prezioso dei pediatri e dei medici di medicina 
generale, quest’ultimi quando prendono in carico il paziente al momento dell’adolescenza, in quanto 
molte affezioni, se misconosciute, possono portare a gravi problemi nell’età adulta. È stata auspi-
cata da tutti i relatori la necessità di una prevenzione andrologica e urologica più strutturata per 
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aiutare i giovani ad essere informati sulle tematiche andrologiche. La Lettura Magistrale, tenuta dal 
Prof. Giuseppe Martorana, Professore Emerito dell’Università di Bologna, ha descritto i legami fra 
mutamenti sociali, progresso medico e comportamenti sessuali degli ultimi settant’anni, che hanno 
portato, fra l’altro, alla consapevolezza che l’impotenza e l’infertilità maschile, in passato vissuti 
come un incubo, sono in realtà malattie da curare. 
Nella sessione Poster, oltre ad uno concernente la tematica del congresso ed in particolare la cor-
retta gestione domiciliare del cateterismo vesciale, sono stati presentati uno studio comparativo 
di due interventi diversi sulla depressione materna nella popolazione del Circondario Imolese, e 
inoltre l’attività svolta nei quindici anni dalla sua costituzione da I.N.S.A.L.U.T.E., associazione di 
promozione di una corretta cultura della salute. 
La sessione Osservatorio Epidemiologico Imolese ha discusso argomenti non legati all’apparato 
urinario ma comunque di importanza attuale per la situazione sanitaria del territorio. Sono stati 
presentati i risultati di uno studio sulle allergie che ha coinvolto i medici di Medicina Generale del 
territorio imolese, due comunicazioni di argomento odontoiatrico (rispettivamente sulla prevenzione 
e trattamento della carie infantile e della molar and incisor hypomineralization) ed una relazione che 
riprendeva l’argomento del congresso, in particolare la necessità di programmi di screening e di for-
mazione per i maschi adolescenti allo scopo di diagnosticare precocemente affezioni dell’apparato 
genito-urinario e di dare informazioni utili per la loro salute andrologica e sessuale. 

FESTIVAL DELLA SCIENZA MEDICA. INTELLIGENZA DELLA SALUTE 
Bologna, 9-12 maggio 2019 
Dal 9 al 12 maggio, con una serie di eventi conclusivi nel mese di giugno, ha avuto luogo la quinta edi-
zione del “Festival della Scienza Medica. Intelligenza della Salute”, un’iniziativa organizzata dalla Fon-
dazione Cassa di Risparmio in Bologna e da Genus Bononiae. Musei nella Città, in collaborazione con 
l’Università di Bologna. Bologna è stata ancora una volta protagonista di una serie di giornate in cui i 
nuovi maestri della Medicina e della Scienza hanno illustrato al numeroso pubblico le innovazioni occor-
se nei principali ambiti del Sapere e della Scienza, dando la possibilità a tutta la popolazione di accostar-
si a tematiche solitamente riservate agli specialisti. Il tema dell’intelligenza è stato analizzato sotto i 
profili del suo legame con la salute; si tratta di un legame che, grazie a recenti studi, si è dimostrato 
essere strettissimo. I problemi sollevati dai temi discussi in occasione della quinta edizione del Festival 
hanno invitato a riflettere sul controverso tema inerente alle basi neurogenetiche e neuropsicologiche 
dell’intelligenza, con particolare attenzione alla nuova forma di intelligenza che la mente umana ha 
prodotto: l’intelligenza artificiale. Il termine “intelligenza” ha un duplice significato: da un lato, esso in-
dica il “complesso di facoltà fisiche e mentali che consentono all’uomo di pensare, comprendere o spie-
gare i fatti o le azioni, di elaborare modelli astratti della realtà, di intendere e farsi intendere dagli altri, 
di giudicare”. Dall’altro, essa si configura come “il fatto o la possibilità d’intendere qualche cosa o d’es-
sere inteso”. L’intelligenza è dunque una caratteristica del soggetto sia intrinseca (quando il soggetto è 
attore dell’intelligere), sia estrinseca (quando il soggetto comprende qualcosa di altro rispetto a sé). È in 
questo senso che si sviluppa pienamente il concetto di intelligenza della medicina, che implica sia la 
“riproduzione parziale dell’attività intellettuale propria dell’uomo”, realizzata attraverso strumenti in 
continua evoluzione, sia la capacità, da parte dell’uomo medesimo, di comprendere le dinamiche legate 
al concetto di salute e di malattia e di orientarsi verso i comportamenti più funzionali a salvaguardare la 
salute sua e dell’intera società. In questa seconda accezione, il concetto di intelligenza della medicina è 
antico quanto l’umanità, poiché fin dalla sua comparsa sul pianeta l’essere umano ha dovuto mettere in 
atto una serie di comportamenti utili a individuare sistemi variamente efficaci per garantire la propria 
sopravvivenza. La prima accezione di intelligenza della salute è, invece, relativamente nuova e affonda 
le sue origini nel secolo scorso, quando nacquero e si svilupparono i primi programmi informatici in 
grado di risolvere problemi complessi. Lo sviluppo dell’intelligenza, nella quale è ormai saldamente 
collocato il profilo della intelligenza artificiale, ha portato gli strumenti legati a questa nuova realtà a 
essere utilizzati in tutti i campi del sapere umano ma, nei suoi sviluppi più fecondi per gli uomini, soprat-
tutto nell’ambito della medicina. Gli sviluppi legati alle potenzialità derivanti dal connubio tra intelligen-
za umana e intelligenza artificiale sono stati analizzati grazie alla presenza di alcuni tra i maggiori 
esperti del panorama scientifico internazionale: tre premi Nobel hanno illustrato, con un linguaggio 
comprensibile anche ai non scienziati, le tematiche connesse alle loro ricerche. John Gurdon, insignito 
del Nobel per la Medicina nel 2012, è stato protagonista di una conferenza dal titolo “Passato, presente 
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e futuro della riprogrammazione nucleare”. Aaron Ciechanover, vincitore del premio Nobel per la Chi-
mica nel 2014, ha analizzato il tema delle sfide scientifiche, etiche ed economiche della medicina di 
precisione. Infine Tomas Lindahl, insignito del premio Nobel per la Chimica nel 2015, ha concluso il 
Festival della Scienza Medica il 14 giugno, nell’Aula Magna di Santa Lucia, analizzando il tema dell’insta-
bilità del DNA. Le applicazioni dell’intelligenza artificiale sono state inoltre analizzate nel contesto 
dell’oncologia, con particolare attenzione alle nuove terapie volte a debellare i tumori e ad aumentare 
significativamente l’aspettativa di vita dei pazienti. Gli studiosi hanno inoltre esaminato i vari campi di 
sviluppo delle nuove tecnologie, dal mondo della chirurgia a quello dell’imaging 3D, della radiologia, dei 
Big Data, fino alla sfida del Project Debater realizzato da IBM, che consiste nel primo sistema di intelli-
genza artificiale sviluppato per competere con un umano in un dibattito. Anche per la quinta edizione, il 
tema delle neuroscienze è stato esaminato sotto vari punti di vista, e sono stati oggetto di attenzione i 
problemi del sonno, le grandi spedizioni esplorative del cervello umano, le dissociazioni tra coscienza e 
intelligenza, le basi neurobiologiche dell’intelligenza umana, la prevenzione dell’Alzheimer e le basi 
autoimmuni delle malattie neurologiche e mentali. Grande attenzione è stata inoltre dedicata al tema 
della prevenzione, in particolare rispetto ai rischi legati all’ipercolesterolemia, ai benefici dell’attività 
fisica, ai progressi della ricerca farmaceutica, ai pericoli derivanti dalla tossicità ambientale, alla lotta ai 
danni del fumo. Non sono mancate conferenze legate alla sfera del diritto e alla tutela dei pazienti a 
fronte delle nuove possibilità offerte dalla raccolta massiva di dati clinici, così come relazioni dedicate 
agli sviluppi e alle prospettive della clonazione, alla medicina personalizzata e alla genomica. Il ruolo 
dell’intelligenza diventa di fondamentale importanza anche nella corretta acquisizione delle informazio-
ni mediche e scientifiche a tutela della salute, aiutando le persone a non cadere nelle trappole delle 
false “credenze”. Ma è fondamentale altresì la riflessione su come veicolare il contenuto scientifico in 
maniera realmente efficace, evitando contrapposizioni nette: un tema di enorme interesse ed attualità 
del quale ha parlato il professor Robert Böhm, che, attraverso esperimenti di psicologia cognitiva, ha 
tentato di comprendere i meccanismi che influenzano la ricezione dell’informazione scientifica, ad 
esempio rispetto all’opportunità delle vaccinazioni. Vaccini, scienza e social media sono stati l’argomen-
to di discussione dell’incontro a cura di Farmindustria con lo psicologo Simone Bressan e Rino Rappuo-
li, uno dei massimi ricercatori mondiali nel campo dei vaccini, che nel corso della sua carriera ha rivo-
luzionato le tecniche conosciute di produzione dei vaccini. Quest’anno il pubblico ha inoltre potuto osser-
vare da vicino, al Museo della Storia di Bologna, il Robot da Vinci in attività: pur trovandosi fuori dalla 
sala operatoria, il robot era perfettamente funzionante, in modo da simulare i movimenti intra-operato-
ri, resi comprensibili ai visitatori grazie alle spiegazioni di clinici e professionisti del settore. Il Paese 
Ospite di questa edizione del Festival è stata la Spagna. Ancora una volta, il Festival si è configurato 
come un’occasione di confronto fra i sistemi sanitari di realtà geograficamente e culturalmente distanti 
tra loro, e ha permesso di meglio comprendere – nel contesto di una comparazione proficua e meditata 
– le criticità e i punti di forza del nostro Sistema Sanitario Nazionale. Numerosi eventi sono stati dedica-
ti specificamente alle scuole: dalla Lezione di Anatomia per la scuola primaria, alla conferenza-evento 
“Geni a Bordo”, realizzata in collaborazione con Farmindustria e dedicata agli studenti delle scuole se-
condarie di secondo grado. Particolare attenzione è stata inoltre dedicata al tema della resistenza anti-
microbica, con l’iniziativa per le scuole superiori (sempre realizzata da Farmindustria) volta a spiegare i 
rischi dei super batteri e le modalità per contrastare in maniera efficace e semplice la crescente perdita 
di efficacia degli antibiotici. Gli studenti dei Licei e degli Istituti Superiori hanno potuto inoltre prendere 
parte anche allo spettacolo teatrale “La parola ai giurati”, in cui sono stati chiamati a esprimere il pro-
prio giudizio su temi caratterizzati da una forte problematica bioetica. Per gli studenti delle scuole se-
condarie di primo grado è stato organizzato lo spettacolo “A come adolescenza. La cura del corpo e 
delle emozioni”, che li ha visti coinvolti in un affascinante percorso dedicato ai cambiamenti che il corpo 
affronta in età adolescenziale. La collaborazione con le strutture ospedaliere cittadine si è confermata, 
anche per 2019, un grande successo: il pubblico bolognese (e non solo) ha potuto conoscere da una 
prospettiva privilegiata i luoghi di tutela e prevenzione della nostra salute, venendo a conoscenza dei 
temi e delle realtà legati al mondo del biomedicale nei suoi vari contesti d’azione. Il Festival si è configu-
rato anche quest’anno un’iniziativa di straordinario successo (55.000 presenze), che ha visto una parte-
cipazione sempre più numerosa non solo degli esperti del settore e del pubblico generico, interessato a 
conoscere da vicino le tematiche legate al mondo della Sanità e della Scienza, ma soprattutto dei giova-
ni, per i quali è importante comprendere quale sarà il futuro della Medicina. Questi dati inducono a 
proseguire in questo ambizioso progetto, che negli anni ha acquisito una dimensione internazionale. Il 
Comitato Scientifico è già all’opera per strutturare il programma della sesta edizione del Festival, che 
avrà luogo a Bologna dal 23 al 26 aprile 2020 e costituirà ancora una volta un’occasione imprescindibile 
per venire a conoscenza delle più importanti tematiche legate al mondo della Scienza e della Medicina. 
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