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L'IA entra nella sanita personale

CURARE NON E
SOLO CALCOLARE

PAOLO BENANTI

) annuncio recente da parte di

L OpenAl del lancio di “ChatGpt
Health’, una nuova interfaccia

dedicata che consente agli utenti di
caricare cartelle cliniche, connettere
dispositivi indossabili e integrare dati
sanitari personali, segna un
momento di svolta epocale - e
potenzialmente inquietante - nella
storia della medicina digitale. Se fino
aieril'interazione con I'Intelligenza
artificiale generativa in ambito
sanitario si limitava a interrogazioni
generiche, simili a quelle rivolte a un
motore di ricerca, oggi assistiamo a
una vera e propria compenetrazione
tra i dati biologici pilt intimi
dell’individuo e i modelli
probabilistici di linguaggio.
Questa evoluzione, riportata con
enfasi da testate come la Bbc e The
Verge, impone una riflessione
urgente che trascenda il mero
entusiasmo tecnologico per
abbracciare le complesse sfide
bioetiche e, ancor piu
specificamente, “algoretiche” che
tale paradigma comporta.

continua a pagina 14
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I cuore della questione vi e
Ala tensione ontologica tra
la natura stocastica dei Large
Language Models (LIm) e la
necessita di determinismo e
accuratezza fattuale che la pra-
tica medica esige. Lalgoretica,
intesa come l'etica applicata
agli algoritmi, ci costringe a in-
terrogarci sulla validita episte-
mologica di un sistema che
non “conosce” lamedicina ma
predice la sequenza di parole
piu probabile in risposta a un
input. Nonostante le rassicu-
razioni di OpenAl riguardo
all'isolamento dei dati sanita-
ri e all’esclusione di questi ul-
timi dal training dei modelli fu-
turi, il rischio delle cosiddette
“allucinazioni” rimane una
spada di Damocle. Un errore
algoritmico nella stesura di un
riassunto clinico o nell’inter-
pretazione di un esame dia-
gnostico non & un semplice
“bug” software, ma una poten-
ziale fonte di iatrogenesi digi-
tale. La plausibilita sintattica
delle risposte fornite da
ChatGpt puo indurre
nell’'utente non esperto una
falsa percezione di autorevo-
lezza, portando a forme peri-
colose di auto-diagnosi o auna
gestione terapeutica fai-da-te
priva di supervisione critica.
Sul piano strettamente bioe-
tico, 'integrazione di dati sa-
nitari sensibili in piattaforme
proprietarie solleva interroga-
tiviradicali sulla sovranita del
dato e sulla privacy. Sebbene
I'infrastruttura prometta con-
formita agli standard Hipaa e
una cifratura avanzata, la cen-
tralizzazione di una tale mole
di informazioni biologiche in
mano a un’entita privata com-
merciale rappresenta un ri-
schio sistemico senza prece-
denti. La storia recente della
tecnologia ci insegna che le
policy sulla privacy sono flui-
de e soggette a modifiche uni-
laterali; affidare i segreti del
proprio corpo a un “black
box” algoritmico richiede un
atto di fede che mal si conci-
lia con il principio di precau-
zione. Inoltre, vi e il rischio
concreto di esacerbare le di-
suguaglianze sanitarie: se
questi strumenti avanzati fos-

sero ottimizzati prevalente-
mente su dataset occidentali o
accessibili solo tramite abbo-
namenti premium, si creereb-
be una frattura insanabile tra
chi puo permettersi un “assi-
stente sanitario digitale” e chi
erelegato a servizi tradiziona-
li sempre piu saturi.
Ancor pit profonda e la preoc-
cupazione riguardante l'ero-
sione della relazione medico-
paziente, pietra angolare
dell’ippocratismo. La medici-
nanon e mera elaborazione di
dati ma un’arte ermeneutica
che si fonda sull’empatia,
sull’intuizione e sul contestc
biografico del sofferente, ele-
menti che nessun algoritmo,
per quanto sofisticato, puo re-
plicare. Linterposizione di
un’interfaccia conversaziona-
le rischia di ridurre il paziente
auna somma di parametri e il
medico a un mero validatore
di output automatizzati, svuo-
tando l'atto clinico della sua es-
senza umanistica. Delegare la
spiegazione di una diagnos;i
complessa ola gestione di una
terapia cronica a un chatbot,
per quanto efficiente, significa
abdicare al dovere eticc
dell’laccompagnamento e del-
la cura intesa come relazione
interpersonale.
In conclusione, il lancio di
ChatGpt Health non deve es-
sere accolto con luddisma
pregiudiziale ma nemmenc
con acritica accettazione. F
imperativo che la comunita
scientifica, i legislatori e la so-
cieta civile vigilino affinché
I'innovazione tecnologica ri-
manga un supporto strumen-
tale al giudizio umano e non
un suo sostituto. La sfida dei
prossimi anni non sara solc
tecnica ma profondamente fi-
losofica: definire i confini
dell’algoritmo per preservare
la dignita della persona uma-
na. Solo attraverso una rigoro-
sa applicazione dei principi
dell’algoretica potremo garan-
tire che I'intelligenza artificia-
le in medicina sia, in ultima
istanza, veramente “intelli-
gente” e non solo computazio-
nalmente potente.

Paolo Benanti
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