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camente (!) – che per non ammalare
non basta essere astemi e non taba-
gisti; d’altra parte, è pur vero che i
fattori di rischio, nella nostra socie-
tà e dal nostro stile di vita vengono,
dai più, disattesi: si pensi al recente
studio americano sull’obesità che,
pur non raggiungendo esiti di signi-
ficatività, ha dimostrato che, sul to-
tale dei partecipanti, solamente il
32% riconosceva il proprio sovrap-
peso come fattore di rischio e che
ben il 57% trascurava totalmente
l’allerta del proprio indice di massa
corporea (Cancer Educ 2011; 26:
767-73). Analoghe considerazioni
valgono per la percezione del rischio
di cancro polmonare: rischio tal-
mente sottovalutato in soggetti fu-
matori da giustificare il loro rifiuto
d’arruolamento in uno screening de-
dicato (Thorax 2011; doi:10.1136).

Il film di Levine non rinunzia del
tutto ad un messaggio pedagogico, in
quanto raccomanda di non sottova-
lutare l’insidia – spesso criptica – del
tumore, alla luce di quanto docu-
mentato nel recente Report del Mi-
nistero della Salute britannico sul
tema “Improving Outcomes: a strat-
egy in cancer”. Il Rapporto è fondato
sulle risultanze della Rare Cancer
Foundation (www.rares cancers.org),
rivelatrici d’una situazione non
sempre controllata a dovere. Alcuni
esempi: su 322 pazienti seguiti in
Centri di Prima Assistenza, risulta-
va che fossero state richieste notizie
su precedenti familiari di malattia
oncologica solo ad un 29%; più del
50%, inoltre, riferiva di avere otte-
nuto una diagnosi corretta soltanto
dopo due consultazioni ed a quasi un
30% non era stata prescritta una vi-
sita di controllo alla dovuta distanza
di tempo. Una tale ingravescente
sottovalutazione di rischio correla di-
rettamente con un incremento di pa-
tologia.

In sintonia con l’andamento tut-
t’altro che ansioso della storia, 50 e 50
ha un lieto fine stile hollywoodiano,
ma in questo caso coerente con una
visione di vita anticonformista: quel-
la di un malato (oggi al sesto anno di
remissione) che non si piange addos-
so ed anzi sventola sorridente il ves-
sillo della fiducia.
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stanza buia (qualcosa che in psicolo-
gia medica potrebbe essere definito
come un meccanismo di compenso).

Il rapporto medico-paziente de-
scritto nel film sottolinea con garba-
ta ironia le tecniche di comunicazio-
ne ultima-moda fino a poco tempo fa
insegnate nelle Facoltà universita-
rie: diagnosi, terapie, prognosi: tutto
notificato in forma paternalistica
senza soverchie preoccupazioni cir-
ca la recettività del malato. Ma
Adams percorre il suo iter con calma
serenità, in compagnia di Caterina,
una specializzanda che lo affianca
nel vivere la malattia e lo incoraggia
anche ad un rapporto tutt’altro che
platonico.

È l’ottica in cui il regista deside-
ra che sia vista l’intera vicenda, uno
scenario il meno tragico possibile in
cui i pazienti non risparmiano celie
agrodolci sulle loro patologie ed il
protagonista arriva a servirsi di al-
cuni aspetti della malattia (la par-
rucca, gli effetti della chemio) quali
strumenti di seduzione. Sono tutte
trovate singolari per confrontare la
prorompente vitalità d’una giovi-
nezza ad un evento imprevedibile e
funesto, sottolineando il prevalere
della prima. Tanto che il film rischia
perfino di infrangere la promessa di
malleveria costituita da una vita sa-
lubre, allorché ci avverte – realisti-

Un sorriso nel buio

«Ho un cancro ma non ci piango
su» appare a prima prima vista una
proposizione inverosimile o, forse,
un ossimoro singolare; eppure è pro-
prio in chiave umoristica che lo sce-
neggiatore Will Reiser ha scelto di
raccontare in un film la sua storia
di malato oncologico (50 e 50, regia
di Jonathan Levine; durata 100
minuti, Eagle Pictures, USA 2011).

Ad Adams, prestante ventiset-
tenne, viene diagnosticato un tumo-
re maligno. Insieme al suo fedele
amico Kyle, seguiamo giorno dopo
giorno il viaggio nel tunnel della
malattia, attraverso diagnosi, trat-
tamento, dolore, speranza, delusio-
ne, accettazione. Ma senza drammi,
anzi, con un sorriso.

Adams ha, infatti, un cinquanta
per cento di probabilità di sopravvi-
vere: da qui il titolo del film ed il ca-
rattere di sfida su cui è focalizzata
la reazione dei due amici a tale si-
tuazione di precarietà.

I film su malattie e malati sono,
di solito, strappalacrime deprimenti;
questo di Levine è una lodevole ec-
cezione perché concilia, con misura,
pietas ed arguzia là ove meno ce lo
aspetteremmo: con un effetto simile
alla sorpresa che ricaveremmo
udendo un ridere sommesso in una

«L’umorismo non è rassegnato, ma ribelle. Esso rappresenta il trionfo dell’Io, che sa affermar-
si contro le avversità delle circostanze reali.» Sigmund Freud

Il comico è riso,
l’umorismo è sorriso

Carlo Dosi
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