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PREFAZIONE

Percheé un atlante
tratto dal “Galligioni”

Pubblicato nel 1980 con il titolo Neuroradiologia, il testo di Francesco
Galligioni conta 746 pagine e ben 1389 illustrazioni. Il dato eccezionale che
rende questo libro unico e bellissimo non ¢ solo la quantita delle figure, ma
il fatto che la grande maggioranza di esse siano dei disegni opera dello stesso
Galligioni.

Galligioni, come ancora qualcuno ricordera, non era solo uno straordina-
rio neuroradiologo: era una sorta di genio rinascimentale divorato da una cu-
riosita enciclopedica che, supportata da un talento unico, lo rendeva di volta
in volta straordinario disegnatore, pittore, ma anche matematico, musicista e
altro ancora. In ogni cosa che faceva primeggiava, anche se poi una qualche
insoddisfazione profonda prendeva il sopravvento e lo spingeva a iniziarne
una nuova.

[ suoi disegni anatomici hanno una qualita sorprendente e un tratto di-
stintivo che unisce la pulizia e 'ordine della china alle visioni tridimensionali
partorite dalla sua portentosa fantasia, in un mondo che, sul finire degli anni
Settanta, ancora non conosceva i computer e la diffusione o intrusione delle
immagini digitali nel nostro quotidiano.

La figura 88, che rappresenta le arterie cerebellari (e cerebrali) superiori
in due proiezioni lievemente differenti, o la figura 94, dedicata ai rami per-
foranti delle arterie cerebrali posteriori, ma anche del circolo di Willis, sono
due tipici esempi della sua arte di disegnatore, che univa il rigore della rappre-
sentazione anatomica a uno stile personalissimo (le arterie di maggior calibro
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sono disegnate con una tecnica fumettistica caratterizzata da continui cerchi
che ne evidenziano la circonferenza esaltandone la variabilita geometrica) che
rende lo schema vitale e animato. Le arterie, nella visione di Galligioni, sono
elementi della natura simili ad alberi spogli ma ricchi di rami, nodi, divisioni,
e sappiamo come I'autore amasse rappresentare, nei suoi disegni extra anato-
mici, alberi per I'appunto intricati e frondosi.

Guardando la figura 94 ci si chiede poi come potesse raggiungere una rap-
presentazione tridimensionale cosi precisa e rivelatrice della realtad anatomica
(si dice senza modelli di nessun genere). Chi pratica quotidianamente questo
lavoro sa bene che quello che tutti cerchiamo ¢ la costruzione di una visione
tridimensionale del nostro oggetto di studio, e anche se oggi la tecnologia ci
viene in aiuto, la formazione di questa visione rimane complessa e mai scontata.

Personalmente ho sempre creduto che lo schema e il disegno siano di gran-
de aiuto nel processo di apprendimento della visione tridimensionale, e non
¢ un caso che i famosi volumi del Netter continuino ad essere un best seller
anche nell’era digitale. Il mio grande rammarico di fronte a un’opera monu-
mentale come questa, quindi, ¢ sempre stato quello di vederla abbandonata
semplicemente perché uscita nel momento sbagliato. Lineguagliabile perizia
di Galligioni, infatti, era figlia della scuola neuroradiologica classica: radio-
grafie convenzionali, mielografie, pneumoencefalografie e soprattutto angio-
grafie erano gli unici strumenti sulla base dei quali si arrivava alla diagnosi. La
Tomografia Computerizzata all’epoca era nata da poco ed era ancora ai suoi
albori, ma nel giro di pochi anni avrebbe fatto sparire, insieme alla Risonanza
Magnetica, la pneumoencefalografia, la mielografia, la radiologia convenzio-
nale e avrebbe sempre pili limitato il ruolo diagnostico dell’angiografia.

Gran parte del lavoro di Galligioni dedicato alla diagnosi attraverso queste
metodiche non pud ormai essere che storia, ma se pensiamo alla descrizione
che i suoi disegni fanno dell’anatomia normale, alla quale ¢ dedicata una co-
spicua parte del suo libro, allora qualcosa pud ancora essere “salvato”. E con
questo spirito che con Carla Carollo abbiamo provato a rileggere il volume di
Galligioni e a distillarne 141 figure (appena un decimo del totale!) che descri-
vono I'anatomia normale del cranio, degli spazi liquorali e soprattutto delle
arterie e vene intra e extracraniche, senza modificare una virgola del suo testo,
ma solo facendo un collage dei pezzi che non hanno perso il loro significato
anche per la neuroradiologia del XXI secolo.

Non ¢ stata quindi un’opera di restauro o “ammodernamento” (impossibi-
le e blasfemo), ma una sorta di opera di conservazione affrontata con passio-
ne, divertimento e con il costante timore di fare un affronto al maestro, ma
con la speranza, infine, di non farci voler troppo male da lui ridando un po’
di aria ai suoi meravigliosi disegni, alle sue opere d’arte uniche sulle quali an-
cora oggi tutti, anche i giovani e i giovanissimi, possiamo tornare a imparare,
nonostante la quotidiana pervasivita del digitale.
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