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Apparato respiratorio in salute? Ce lo dice la spirometria

Idannidelfumodisiga-
rettaall’apparatorespiratoriori-
mangono spesso silenziosi per
anni. Tosse, fiato cortonellesali-
te, maggioresuscettibilitaallein-
fezioni sonosegnalichemoltifu-
matori tendono a minimizzare,
machepossonorappresentarele
primeavvisagliedipatologie cro-
niche comelabroncopneumopa-
tia cronica ostruttiva (BPCO) o,
nei casi piu gravi, di tumore del
polmone.Daquil'importanzadi
nonaspettare sintomiconclama-
tieinserire nel proprioprogram-
ma di prevenzione un check up
respiratorioperiodico. Neparlia-
mo con il dottor Rodolfo Guar-
nieri, responsabiledel Serviziodi

Fisiopatologia Respiratoria del
Policlinico San Marco.

Qualiesamiifumatoridovrebberofa-
reperteneresottocontrollolasalute
dell'apparatorespiratorio?

«Perlepersonefumatricioexfu-
matrici, anche in assenza di di-
sturbievidenti,icontrollidibase
dovrebberocomprenderelavisita
pneumologica,laspirometriaela
radiografiadeltorace (rxtorace).
Lavisitapneumologicaéil primo
passo:lospecialistaricostruiscela
storiadiesposizioneal fumo,valu-
taeventuali sintomi e auscultail
toraceallaricercadisegniprecoci
diostruzionebronchialeoaltera-
zioni della ventilazione».

Rodolfo Guarnieri

In cosa consiste la spirometria?

«Laspirometriaél’esamecheva-
lutail funzionamentodelnostro
apparatorespiratorio. Permette
dicalcolarediversiparametriatti
astimarelacapacitapolmonare,
verificare seibronchisonopervi
opittomenoostruiti,comeincaso
di broncopneumopatia cronica
ostruttiva (BPCO), ediversialtri
parametriche possonorisultare
compromessi in corso malattie
chenealterinoivalori(enfisema
polmonare, fibrosi polmonare,
etc). Esistonodiversitipidistudio
della funzionalita respiratoria;
I'indagine viene eseguita respi-
randoattraversounboccagliocol-
legatoallostrumentocheregistra

Endoscopia

e «gastro»
I’1A al servizio
della diagnosi

Humanitas Gavazzeni. Alcunisistemi
sonoingradodifornire indicazioni
sullanaturadelle lesioniriscontrate

L’intelligenza artifi-
ciale sta entrando in modo
sempre piticoncretonellapra-
tica clinica quotidiana, anche
in un ambito delicato come la
gastroenterologiael’endosco-
pia digestiva. Non si tratta di
scenarifuturistici, madistru-
mentigiaintegratiin molte sale
endoscopiche, capacidianaliz-
zare in temporealele immagini
provenienti da gastroscopie e
colonscopie edisupportarelo
specialista nella diagnosi.

Durante una colonscopia,
peresempio, il sistemadiintel-
ligenza artificiale esamina
ogni fotogramma
delvideo endosco-
pico e segnala
eventuali aree so-
spette. «E come
avere un secondo
osservatore chela-
voraaccantoanoi»,
spiegail dottor Ni-
cola Gaffuri, Re-

gestivain Humanitas Gavazze-
ni. «L’algoritmo evidenzia pos-
sibili polipi o lesioni, soprat-
tutto quelli di piccole dimen-
sioni, che possono essere piu
difficilidaindividuare. Lade-
cisione finalerestacomunque
sempre in capo al medico».
L’obiettivo principale resta
quindi quello di migliorare ’ac-
curatezzadiagnostica, in parti-
colarenellaprevenzione del tu-
more del colon-retto. I polipi
adenomatosi, seintercettatie
rimossiprecocemente, posso-
noimpedire ’evoluzione verso
forme maligne. In questo con-
testo, I'intelligenza artificiale
contribuisce ad aumentare il
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sponsabile della percorso pitrapido
Gastroenterologia Nicola Gaffuri emirato. Unaspet-
ed Endoscopia Di- torilevanteriguar-

tassodiindividuazione dellele-
sioni, riducendo il rischio che
qualcosa passi inosservato.
«Non sostituisce l'esperienza
clinica», precisa Gaffuri, «ma
puo aiutarciaessere ancorapit
attentie sistematicinell’osser-
vazione della mucosa».

Oltre alla semplice indivi-
duazione, alcunisistemisono
ingradodifornireindicazioni
sullanaturadellelesioni, ana-
lizzandone caratteristiche co-
me forma, margini e pattern
vascolari. Questo consente allo
specialistadiorientarsigiadu-
rante I'esame, decidendo se
procedere con
lasportazione im-
mediata o pro-
grammare ulteriori
approfondimenti.
Si parla, in questi
casi,didiagnosias-
sistitain tempore-
ale, un approccio
che puo rendere il

daanchelastandardizzazione
delle performance. In endo-
scopia,'esperienzadell’opera-
tore ¢ fondamentale, maesiste
una naturale variabilitd tra
professionisti. L’intelligenza
artificiale puo contribuire ari-
durre queste differenze, of-
frendoun supporto costante e
oggettivo. «E uno strumento
chetendeauniformareillivel-
lodiattenzione», osserva Gaf-
furi. «Naturalmente richiede
formazione e consapevolezza:
bisogna saper interpretare
correttamente i segnali che il
sistema fornisce».
L’introduzione dell’AI com-
portainfattiun cambiamento

i

Oggi I'lA viene in aiuto per le diagnosi attraverso endo e gastroscopie

Per saperne di pi0
Nuovi spazi
e Servizi
dedicati

Alfine diintegrare nuove tecnolo-
gie diagnostiche, garantire per-
corsi di cura ancor piu strutturatie
ambienti sempre piU funzionali,
I'Unita di Gastroenterologia ed
Endoscopia digestiva di Humani-
tas Gavazzeni ha visto, nei mesi
scorsi, un’'importante riorganizza-
zione di spazi e servizi. Sono state
realizzate altre 2 sale di endosco-
pia (con video 4K e software di
Intelligenza Artificiale per gli
esami gastroscopici e colonscopi-
ci), 4 camere di degenzaper il pre
e post esame (recovery room con
personale assistenziale dedicato e
un sistema di telemetria per
'osservazione costante, in totale
privacy, per pazienti e cargiver),
nuovi ambulatori e accettazione
dedicati. «<Anche qui - conclude
Gaffuri - offriamo ai nostri pazien-
ti cure d’'avanguardia e prevenzio-
nediprimo livello. Un dato su
tutti: grazie all'Intelligenza Artifi-
cialeriusciremo aridurre I’Adeno-
ma Miss Rate del 50%, dimezzando
il tasso di adenomi persi durante
gli esami di colonscopia».

culturale oltre che tecnologi-
co.Imedicidevono familiariz-
zare con nuovisoftware, com-
prendereilimitideglialgorit-
mi e integrarli nel ragiona-
mento clinico. Gli strumenti di
intelligenza artificiale ap-
prendono da grandi quantita
di dati e immagini, malaloro
efficaciadipende anche dalla
qualita dei dataset utilizzati
perl’addestramento. Per que-
stolaricercascientifica conti-
nuaaessere centrale nello svi-
luppo di applicazioni sempre
piu affidabili.

Inprospettiva,inoltre,l’in-
tegrazione traintelligenzaar-
tificiale, archividigitalie car-
telle cliniche elettroniche po-
trebbe rafforzare ulterior-
mente la capacita di preven-
zione. Lo spiegabene Gaffuri:
«L’elaborazione automatica
delleinformazioniaumentera
laprecisione nel compilarela
documentazione, classificare
le lesioni e monitorare nel
tempoipazienti, contribuendo
a percorsi di cura sempre piu
personalizzati».

In gastroenterologiaed en-
doscopia digestiva, dunque,
I'innovazione tecnologicanon
elimina il fattore umano, ma
punta a valorizzarlo, con
I'obiettivo direndereladiagno-
sipiuprecoce, precisaesicura.
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volumi, flussiealtriparametridel
respiro. Lamodalitadiesecuzione
vieneindicataalmomentodell’in-
dagine cosidaanalizzareidiversi
aspetti del funzionamento del-
Papparatorespiratorio. Ulteriori
approfondimenti sono possibili
studiando anche parametri piu
complessi come, per esempio, il
volume residuo e lo studio della
diffusionealveolocapillare. Appa-
rati pitt complessi, presenti nei
servizidifisiopatologiarespirato-
ria come il nostro, consentono
unostudiocompletodeiparame-
trirespiratori,indispensabilialla
diagnosievalutazioneneltempo
dipersoneaffette dapatologiere-
spiratorie croniche e non».

Acosaservelaradiografiadeltorace?
«Laradiografiadel torace com-
pletailcheckupdiprimolivello
conunavalutazione morfologica
di polmoni e mediastino. Pur
nonessendounesamediscree-
ning per il tumore polmonare
nellepopolazioniad altorischio
I'rx torace puo mettere in evi-
denzaaddensamenti, noduliso-
spettiosegnidienfisema. Inte-
grarequestiesaminellapreven-
zionedelfumatore,concadenza
indicata dalla specialista, vuol
direaumentarele possibilitadi
diagnosiprecoceerallentarela
progressionedieventualimalat-
tie respiratorie».
©RIPRODUZIONERISERVATA

«La cultura del dono
non puo subire
alcun contraccolpo»

La vicenda di Domenico

«Lavicenda del picco-
lo Domenico, il bimbo di Napoli
morto dopo I'innesto di un cuo-
re nuovo non idoneo ad essere
trapiantato, impone rispetto e
senso di responsabilita. Non &
una notizia che si possaliquida-
re in poche righe o archiviare
con formule di rito. Quando si
verifica un fatto del genere, si
tocca un punto delicatissimo:
quello in cui la speranza di una
famiglia incontra la complessi-
ta di un sistema che, ogni gior-
no, lavora per salvare vite. E
proprio per questo € necessario
fare piena chiarezza». Cosi il
presidente provinciale di Aido,
Gianpietro Zanoli, sottolinean-
do come chi opera nel campo
della donazione degli organi si
muova «nel punto piu delicato
che esista: il confine tralavitae
la morte», dove si intrecciano
dolore delle famiglie, compe-
tenza dei sanitari e speranza di
chi attende. Una notizia simile -
osserva - provoca smarrimento
eimpone accertamenti rigorosi
su ogni passaggio ed eventuali
responsabilita.

Zanoli non entra nel merito
delle valutazioni sanitarie e or-
ganizzative, rimettendo ogni
verifica alle autorita competen-
ti: «Non spetta a noi valutare
questionioperative o individua-
re eventuali carenze, il nostro
compito € custodire e promuo-
vere la cultura del dono». Il pri-
mo pensiero va al bambino ma-
lato e alla sua famiglia, cui € do-
vuto «un rispetto che precede
ogni analisi e ogni polemica»: in
queste ore serve silenzio e vici-
nanza autentica. Con la stessa
intensita, aggiunge, il pensiero
va alla famiglia del donatore:
scegliereladonazione inunmo-
mento di dolore improvviso &
un atto di straordinaria genero-
sitd, compiuto con lucidita e re-
sponsabilita verso sconosciuti.
Anchesel’esitonon & stato quel-
losperato, quel gestorestaintat-
to nel suo valore umano e non
puo essere considerato vano.

Ogni anno in Italia, ricorda,
grazie alla generosita dei dona-
tori e alla solidita della rete tra-
piantologica, quasi 5000 perso-
ne tornano a una quotidianita
altrimenti negata: ritrovano af-

Gianpietro Zanoli

fetti, lavoro e progetti. E unare-
alta silenziosa ma immensa-
mente piu grande del clamore di
questi giorni. Se 'eccezione fos-
se la regola, il sistema non esi-
sterebbe; invece funziona, salva
vite, grazie a professionalita al-
tissime, protocolli rigorosi e
controlli continui. Quanto acca-
duto va chiarito fino in fondo,
ma non puo diventare la misura
per giudicare I'intero sistema.

Comprende il turbamento di
chi oggi € incerto: la paura e
umana. Tuttavialasciarsi guida-
re dalla paura significherebbe
togliere unapossibilita concreta
a tanti malati in attesa. «Se per
timore dell’errore rinunciassi-
mo al bene, avremmo meno ri-
schi teorici e molte pit vite sen-
za futuro». Il presidente richia-
mainfineil precedente del1994:
il piccolo Nicholas Green, ucci-
so durante un tentativo di rapi-
na in autostrada mentre era in
vacanza con i genitori in Cala-
bria. La scelta dei genitori di do-
nare gli organi genero un’onda-
tadisolidarieta e un’impennata
delle adesioni alla donazione in
tutta Italia, una lezione di stra-
ordinaria dignita.

Oggi, conclude il presidente
Zanoli, non deve accadere l'op-
posto: un singolo episodio, per
quanto grave, non puo tradursi
in un arretramento della cultu-
radel dono. Ai volontari dell’as-
sociazione rivolge un invito a
non scoraggiarsi: il disagio che
provano e segno di coscienza vi-
gile. La culturadel dononon na-
sce dall'emotivitd, madaunare-
sponsabilita matura.

Mario Dometti



