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&y sanita
3 informazione

Campania, bilancio di una settimana da “zona
gialla™: ospedali allo stremo e contagl
esponenziali

L'allarme di Anaao Assomed: «Grande assente il territorio. A breve saltera tutta assistenza non Covids

E saltato tutto. Dal tracciamento ai percorsi sporco/pulito negli ospedali, dalle forniture di ossigeno
alla separazione degli ambienti Covid/non Covid, in Campania la gestione dell'emergenza
sanitaria @ allo shando. Una situazione che il sindacato medico Anaao Assomed ha in piu
occasioni denunciato, nella speranza di scuotere le coscienze delle istituzioni e dell’'opinione
pubblica per porre in essere misure piu stringenti atte a frenare lo tsunami che sta travolgendo il
sistema sanitario regionale.

CAMPANIA, BENCIVENGA (ANAAO): «<PERSO TROPPO TEMPO»

A cinque giorni dall'entrata della Campania in “zona gialla”, il Segretario regionale Anaao Assomed
Vincenzo Bencivenga traccia, ai nostri microfoni, un quadro della situazione. «Le criticita
all'interno degli ospedali sono drammatiche, per un motivo molto semplice: si & perso troppo
tempo. Intanto - spiega Bencivenga - c'é carenza di personale dedicato all'assistenza Covid a tutti i
livelli e in special modo sulla media intensita, ma soprattutto manca in maniera molto pitu grave
gualsiasi tipo di assistenza per l'ordinarieta. A breve si morira soprattutto di non-Covid, perché
la stragrande maggioranza degli operatori e impegnata su quel fronte. La diffusione del contagio
tra il personale - aggiunge - sta poi crescendo moltissimo, questo significa che il sistema di
protezione non sta funzionando».

ANAAD ASSOMED Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
AESR0INLIONE MEBIGI DIRIGENTI Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it Pag. 2



«ALLIBITI DA DECISIONE CAMPANIA IN ZONA GIALLA»

La domanda sorge spontanea: perché la “zona gialla”, a fronte di questi numeri e di questo
contesto? «La ripartizione e stata fatta in base ai cosiddetti “dati stabilizzati” - osserva Bencivenga -
ma noi sappiamo benissimo che, se |a situazione & degenerata, non lo ha fatto certo nel giro di
qualche giorno. Gli indici di contagiosita parlavano chiaro, e la crescita & esponenziale da tempo.
Quando da probabile zona arancione - rivela - siamo stati annunciati come zona gialla, non ci
abbiamo capito piu nulla. Gli ospedali sono alle stremo, siamo in una drammatica corsa contro il
tempo per attivare posti di degenza Covid ma soprattutto per trovare personale: questa decisione
ci ha lasciato francamente allibiti».

IL GRANDE ASSENTE: IL TERRITORIO

Ancora una volta, come fu nella prima ondata della scorsa primavera, la chiave di volta nella
gestione dell'emergenza sarebbe dovuta essere la medicina territoriale, anello di congiunzione e
filtro tra popolazione e ospedali. «Se molte persone - spiega il segretario - che potrebbero essere
gestite a domicilio si riversano nei pronto soccorso, vuol dire che il territorio manca. | pronto
soccorso sono ormai di fatto ambienti Covid. E perché - aggiunge - le famose tende da campo
che stanno allestendo fuori dagli ospedali non sono state installate uno o due mesi fa, quando i
numeri erano ancora accettabili ma era comunque chiara la situazione in cui ci saremmo trovati di
li a poco? Erano tutte decisioni da prendere in estate, non adesso, che é troppo tardi».

La richiesta del sindacato e chiara: «Se tanto personale siinfetta, & importante sapere come sta
effettivamente lavorando. Le norme di sicurezza sono rispettate? | DPI ci sono in forniture
adeguate? Domande che sanno di déja vu, perché sono le stesse che ci ponevamo a marzos.

Margini di recupero ce ne sono, o ci stiamo schiantando dritti contro un muro? «In tutta onesta -
conclude Bencivenga - io temo che ci siamo gia schiantati. Possiamo solo mettere la retromarcia,
e tentare di contenere i dannis».
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Napoli

ILRACCONTO
Maria Pirro

Loro sanno cosa significa
emergenza Covid e cure
fai-da-te. Quali sono le difficol-
ta nell'assistenza domiciliare,
vissute in prima persona, che
oggi spingono tanti altri napo-
letani colpiti dal virus a orga-
nizzarsi da soli per fare i tam-
ponie leterapie, a raggiungere
I'ospedale direttamente, a bor-
do di ambulanze private oppu-
re in automobile. Di giorno e di
notte, in fila davanti al pronto
soccorso, Senza aspettare indi-
cazioni dei medici dell’Asl o
del 118. Testimonianze che pos-
sono alutare a migliorare 'or-
ganizzazione del sistema sani-
tario.

STORIA/NN

Angela Numeroso, gentilezza
e stile, da anni lavora per
I'Anaao-Assomed, il principa-
le sindacato dei medici ospeda-
lierl. Racconta al telefono:
«Mercoledi scorso mi sono sve-
gliata con la febbre ¢ ho fatto il
tampone, contattando un labo-
ratorio privato tra quelli auto-
rizzati dalla Regione Campa-
nia. Conclamata la malattia, il
mio medico di famiglia, che ¢
anche una amica premurosa,
ha inserito il referto in piatta-
forma. E, il giorno stesso, ho
iniziato la terapia, grazie all'af-
fetto di tanti professionisti che
conosco e lavorano in prima li-
near, Lel abita a Posillipo, la
sua Asl di riferimento ¢ la Na-
poli 1 Centro. «Ma, dall’azien-
da sanitaria, non ho ricevuto
una sola telefonata. Né di indi-
cazioni sul da farsi, né per
chiedermi informazioni, in
modo da limitare il rischio di
nuovi focolai. Difatti, due gior-
ni dopo, anche mio marito ha
accusato i sintomi dell'infezio-
ne ed eseguito il test (stessa
procedura fai-da-te). Perd, pri-
ma che cio avvenisse, ho avvi-

«T'amponi e cure a casa:
noi abbandonati al fai da te»

»Napoletani colpiti dal coronavirus

»«Dalla Asl nemmeno una telefonata

e i loro familiari raccontano le difficolta L'esito del test soltanto dopo 9 giorni»

sato io il condominio per prov-
vedere alla sanificazione del
palazzo, e il salumiere e gli al-
tri contatti di prossimita», A
distanza di cinque giorni dalla
diagnosi, Numeroso avverte:
«[l sistema di sorveglianza sa-
nitario, che dovrebbe tracciare
ed evitare ulteriori contagi, ¢
praticamente inesistentes,

STORIA/2

Carmela Rescigno & docente
universitario e chirurgo d'ur-
genza al "Ruggi d’Aragona” di
Salerno: «Da sempre in prima
linea, questo ha fatto si che fos-
sl pil esposta al contagio. In-
fatti, ho scoperto di essere po-
sitiva al Covid nei controlli di
routine predisposti dalla mia
azienda ospedaliera~. Il primo
choc. «Passare dall'altra parte,
da medico a paziente, ¢ stato
destabilizzanter, ammette.
Poi, Rescigno, che vive a Nola,
spiega di aver contagiato il fi-
glio di 12 anni, motivo di un'al-
tra preoccupazione. «Per tutto
il periodo di quarantena, mioe
suo, ho avuto una sola telefo-
nata da parte di un operatore
dell’'Asl (la Napoli 3 Sud, ma
ignoro la sua qualifica: non sié
mal presentato) il cui unico in-
teresse era prenotare anche a
lui il tampone naso-faringeo.
Non una domanda sullo stato
di salute, eventuali sintomi o
accenno alla terapia da prati-
care. Ma, visto che sono stata
contattata al sesto giorno di
malattia, ho comunicato io
all'addetto 'esito del test effet-
tuato privatamente al mio ra-
gazzo, Le Usca, ovvero le unita
speciall di continuita assisten-
ziale? Non le ho mai vistes. Re-
scigno, come referente per la
sanith di Fratelli d'ltalia. so-
stiene che nell’'area vesuviana
e sorrentina riescano ad assi-

curare un 10 per cento delle
prestazioni necessarie, a causa
dell’'aumento dei casi e della
carenza di medici e infermieri
in organico. «Ma serve pure un
potenziamento dei laboratori
di analisi, per scongiurare ri-
tardi». E aggiunge: «Nel mio
caso, non conosco ancora il
verdetto del test finalmente
prenotato dalla Asl, anche se
sono passati 9 giorni dall'esa-
me. Ma, dopo 20 trascorsi in
casa, ho ovviamente pagato i
tamponi a un laboratorio ac-
creditato in modo da poter
nuovamente tornare a una vita
quasi normale»,

STORIA/3

Gluseppe Tripaldi, avvocato
del Vomero, ¢ in attesa del ri-
sultato del tampone eseguito
al termine di una odissea fami-
liare che ricostruisce con pre-
cisione ma senza voler pole-

mizzare. «Non credo sia colpa
di nessuno, ogni operatore sa-
nitario oggi fa quel che puo, il
carico di lavoro ¢ enorme: piut-
tosto, sarebbe stato opportuno
organizzare meglio la rete nei
mesi precedentl, utilizzando il
denaro pubblico per assumere
personale e potenziare | servi-
zi, di certo piu utili del bonus
vacanze», & questa la premes-
sa,

Dice il professionista: «Saba-
to 31 ottobre, mio padre, che
ha 65 anni e vive a Grumo Ne-
vano, ha iniziato a lamentare |
sintomi del Covid. E ha preno-
tato il tampone». Positivo al vi-
rus, lievi comunque i disturbi.
«Ma, con una certa difficolta e
dopo aver girato piu farmacie,
lo scorso week-end sono riusci-
to a procurarmi un saturime-
tro e ho comunicato i valori al
medico di famiglia che ha sug-
gerito di chiamare il 118. Per
mezz'ora, domenica mattina,
ho tentato inutilmente di riu-
scire a prendere la linea. E lo
stesso ha cercato di fare mio
padre, chiuso nel suo apparta-
mento. Vista I'impossibilita di

avere indicazioni, a quel punto
I'ho accompagnato io al Cotu-
gno, indossando una tuta, due
mascherine Fp2 ed Fp3, una
sull'altra». L'attesa per la visi-
ta, iniziata alle 1130 circa, ¢
proseguita per ore. Oltre dieci.
Fino a sera. «Sono rimasto in
macchina con mio papa ¢ la
bombola di ossigeno portata
da casa. Intorno, numerose
ambulanze private ¢ alcune
vetture. E, nel mio caso, cosi
come per gli altri, gli infermie-
ri hanno proceduto a eseguite
un monitoraggio delle condl-
zioni cliniche utilizzando le at-
trezzature dell’'ospedale, for-
nendo ad altri le bombole d'os-
sigeno, se esaurite, all'occor-
renza, sempre nel cortile ester-
no, ¢ dando la priorita per l'ac-
cettazione ai pazienti pit gra-
vi, di codice rosso, che avreb-
bero dovuto essere intubati e
poi trasportati in altre provin-
ce, come Benevento, se non
fuori regione, proprio per la
grande affluenza e i posti letto
esauriti nella struttura d'eccel-
lenza e nei rrlnclpall Covid

Center». Per il signor Tripaldi,
il ricovero ¢ stato possibile pri-
ma in barella: «Dopo aver tra-
scorso la notte nel pronto soc-
corso, il trasferimento al Mo-
naldi»,

STORIA DI ANGELA
«TRACCIAMENTO
FUORI CONTROLLO
SONO STATA 10

AD AVVERTIRE TUTTI
| CONTATTI STRETT
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IL PIAND
Maria Chiara Aulisio

Sono due le case di cura accre-
ditate che, al momento, hanno
accolto i primi pazienti Covid:
Villa Angela in via Manzonli e
la clinica Santa Patrizia a Se-
condigliano. In totale circa ot-
tanta ammalati tutti ricoverati
“a bassa intensita di cure”, Va-
le a dire con sintomi meno gra-
vi che non richiedono assisten-
za in terapia intensiva o semin-
tensiva,

I PATTI

Un accordo - quello siglato tra
la Regione Campania e le clini-
che - in base al quale si sareb-
bero dovuti recuperare circa
un migliaio di posti letto per
dare un po' di fiato agli ospeda-
li cittadini ormai al collasso.
Per adesso sono pii o meno ot-
tanta ma - a breve - il numero
dovrebbe aumentare: a partire
dal 23 novembre anche I'Her-
mitage, la casa di cura di Capo-
dimonte, mettera a disposizio-
ne degli ospedali che ne faran-
no domanda sessanta posti di
degenza ordinaria ai quali van-
no aggiunti quelli di Villa Beta-
nia, Fatebenefratelli e Camillia-

ni. «Pronte a partire anche l'ex
Villa Camaldoli e il Clinic Cen-
ter - splega Sergio Crispino,
presidente dell’Ajop, I'Associa-
zlone italiana ospedalita priva-
ta - aspettiamo solo I'attivazio-
ne da parte delle Asl. Quando
arriveranno le richieste noi sia-
mo prontis.

LA DISPONIBILITA

Mariano leluzzi, proprietario
di Villa Angela, lo definisce un
vero e proprio «atto di corag-
glo», «Se abbiamo risposto po-
sitivamente all'appello della
Reglone - spiega - e statoanche
per una questione di solidarie-
ta. In una situazione cosi dram-
matica ¢ giusto che ognuno fac-
cia la propria parte, ma posso
assicurarvi che trasformare
una clinica in centro Covid non
¢ facile», Ottanta pazienti in tre
giorni: «Abbiamo ancora di-
ciotto posti liberi - aggiunge le-
luzzi - se andlamo avanti cosi
verranno occupati in poche
ore, A Villa Angela sono arri-
vate quattordici ambulanze

L’emergenza sanitaria

Cliniche, 80 posti letto
ma solo per pazienti
con sintomi non gravi

»Da Villa Angela a Villa Patrizia al via »Pronti 'Hermitage e Villa Camaldoli

i ricoveri a “bassa intensita di cura”

dal Cardarelli, una decina dal
Vecchio Pellegrini, il resto da
Cotugno e Ospedale del mare,
«E chiaro che accogliamo i pa-
zienti meno gravi - conclude il
proprietario di Villa Angela -
qui non abbiamo ne terapie in-
tensive né rianimazione. L'ossi-
geno? Quello si, ¢'é un implan-
to generalizzato che ha funzio-
nato molto bene anche duran-
te l'emergenza dello scorso
marzo quando pure abbiamo
aperto le porte della nostra ca-
sa dl cura ai pazienti Covid».

L'ASSISTENZA

Da via Manzoni a Secondiglia-
no. Clara Ugliano, anestesista,
referente della clinica Santa
Patrizia, ha messo a disposizio-
ne novanta posti letto, Dallo
scorso venerdi ad oggi sono ar-
rivati quaranta pazienti ma so-
no gia state accettate altre ven-
ti richieste: «11 problema ¢ che
mancano pure le ambulanze
per il trasporto - spiega I'ane-
stesista - altrimenti credo che
saremo gia al gran completo».

Villa Patrizia per accogliere i
pazienti affetti dal Covid ha
chiuso tutti gl ambulatori spo-
stando le emergenze a Villa del-
le Querce: «Li abbiamo il pron-
to soccorso ginecologico - ag-
giunge Clara Ugliano che gesti-
sce anche la clinica di via Batti-
stello Caracciolo - ragion per
cul non ¢ stato possibile tra-
sformarla in centro Covid. La
scelta ¢ stata quella di mettere
a disposizione delle Asl Villa
Patrizia mantenendo invece a
Villa delle Querce l'assistenza
ordinaria». Anche a Secondi-
gliano solo pazienti a “"bassa in-
tensita” cioé con una ossigena-
zione mai al di sotto del 90 per
cento, un indice molto impor-
tante che rileva la quantita di
ossigeno circolante nel sangue
¢ dacuidipende la funzionalith

LA REGIONE PAGA

UNA CIFRA A FORFAIT
SI PARTE DA 2500 EURO
A PAZIENTE

MA POI DIPENDERA
DALLE SINGOLE TERAPIE

Crispino: aspettiamo solo I'ok delle Asl

respiratoria di chi ¢ stato colpi-
to dal virus. In questi casi - con-
clude l'anestesista - usiamo
maschere e occhialini nasali
per ossigenoterapia.

I COSTI

E veniamo ai costi. Mediamen-
te la Regione Campania per un
paziente affetto da Covid paga
ai proprietari delle case di cura
accreditate un forfait che si ag-
gira intorno ai Zmila cinque-
cento euro ma € chiaro che ¢
un numero destinato ad au-
mentare in base all’assistenza
che viene offerta. Diciamo che
si tratta di una cifra di parten-
za da modulare in base alle te-
rapie e ai tempi di permanenza
dell'ammalato nella casa di cu-
raaccreditata.

CHPRIOUNOWE Rl RYATA
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Q Lintervista Rodolfo Punzi
«Cotugno, tutti vogliono curarsi qui»

Rodolfo Punzi, direttore del di-
partimento Malattie infettive e
urgenze infettivologiche del Co-
tugno, parla delle lunghe file
notturne all'ingresso dell’'ospe-
dale, della paura e della dispe-
razione sul volto dei pazienti,
delle visite mediche a bordo
delle auto in sosta alle porte del
pronto soccorso, dei posti letto
che mancano e del grande spiri-
to di solidarieta che anima tut-
to il personale sanitario al lavo-
ro notte e giorno per far fronte
all'emergenza.

Professore, qual éla
situazione al Cotugno?
«Quellache ormai ¢ sotto gli
occhi di tutti da giorni: siamo
allo stremon.

Quanto pensa che riuscirete
ancoraaresistere?

«Questo non lo so. In ogni caso
stiamo facendo un grande
sforzo, ce la stiamo mettendo
tutta ancora una volta e sono

molto orgoglioso di cio che
vedon,

A che cosa fariferimento?
«Al sentimento di reciproco
aluto che mette tutti insieme -
dalla stessa parte - medici,
infermieri, pazienti, familiari.
Una solidarieti fuori dagli
schemi: non credo di aver mai
visto altrove tanta umanita al
servizio di chi soffre e tanta
riconoscenza da partedi chi
invece ha bisogno di noi»,

Un pronto soccorso
ventiquattroore su
ventiquattro,

«Quando lagentearrivaqui,
credetemi, € disperata. Spesso
sono soli, neanche un parente,
unamico... lamentano qualche
sintomo e in poche ore
finiscono intubati. E una
malattiasubdolae
sorprendente, il Covid: non sai
mai che cosa puo riservarti».
Pensi di stare bene e invece

puoaccadere chela
situazione sia gia
COmpromessa,

«E cosi. Non sempre i sintomi
che siavvertono
corrispondono alla situazione

reale. Molto spesso € solo dalle

analisi che emerge lagrave
Insufficienza respiratoria di
cui soffre il paziente eallora
nonc'ealtroda fareche
intubare. Sono esperienze
drammatiche per tutti.anche
per i medici»,

Sempre in prima linea.

«In casi di grande emergenza li

ho visti prestare aiuto senza
nemmeno preoccuparsidei
dispositivi di protezione. Eun
rischio che non bisogna mai
correre, certo, ma ¢ da questi
atteggiamenti che si capisce lo
spirito di abnegazione con cui
si lavora qui».

D'altronde ¢ innegabile: il
Cotugno ¢ un centrodi

eccellenza per le malattie
infettive.

«Vorrebbero curarsi tutti qui
ma éanche giusto. Dal colera
all'Hiv questo ospedale ha
sempre rappresentato il punto
diriferimento, ma posso
assicurarviche le eccellenze,
anche per quanto riguarda
I'infettivologla, le troviamo in
ogniospedales,

Ha visto qualche foto della
folla per le strade della citta
nel fine settimana?

«Certo, Eccome se le ho vistes,

Che effetto le hanno fatto?
«Grande sconforto e tanta
preoccupaziones.

Quale messaggio vorrebbe
lanciare?

«Uno solo. Cercate di aiutarci
osservando comportamenti
cheinducano a non prendere
lI'infezione».

Crede che laascolteranno?
«Penso propriodi no. Manon
ascolteranno nessuno finoa
quando non si metteranno in
atto strumenti repressivi».
Quali?

«Le multe ad esempio.
Sanzioni severe a chinon

rispetta la distanza di sicurezza

onon indossa la mascherina.
Purtroppo siamo troppo
superficiall. La conseguenza

saraquella che pagheremoun
prezzo moltoalto in termini di

infezione».

m.c.a.

P =

ANAAOY £ \ASSOMED

ASSROINZIONE QR Rttt WERIG] DINIGENTI

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli

Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it

IL COTUGND Rodolfo Punzi
del dipartimento
Malattie infettive
e urgenze
infettivologiche

Pag. 6



Guardia medica, la sferzata
«Basta, venite in prima linea»

» Tommasielli dell'unita di crisi Covid:

»Gia predisposto l'invio dei dispositivi

subito un tavolo per stabilire le modalita di protezione per i 160 dottori disponibili

LA SFIDA
Paolo Barbuto

Laltro giorno il responsabile del
118, il dottor Galano, ha dato voce
alla sua rabbia: occorre che i dot-
tori della guardia medica scenda-
no in campo, noi stamo in soffe-
renza, loro sono tanti, Possono
venire in supporto della nostra
struttura.

La questione affonda le radici
nei contratti di lavoro e nella sud-
divisione delle responsabilita: la
guardia medica pud intervenire
solo in caso di codice bianco e at-
tualmente lipotesi che ci si possa
ritrovare di fronte a casi Covid
non acclaratl, trasforma ogni
emergenza sanitaria in un possi-
bile confronto con il virus. Poi ¢i
sono altre, numerose, rivendica-
zioni sindacali, prima fra tutte il
surplus di indennita economica
che i dottori della guardia medi-
ca esigono uguale a quello degli
addetti Usca, rcr mettersi a di-
sposizione della guerra contro il
Covid.

Pina Tommasielli dopo aver
letto del duello verbale fra Gala-
no e i sindacati della guardie me-
diche ha avuto un sussulto: «Non
& tempo per difendere le proprie
posizioni, qui ¢ necessario che
tutti si rimbocchino le maniche
perché la battaglia contro il Co-
vid rischiamo seriamente di per-
derla». La dottoressa Tommasiel-
li fa parte dell'unita di crisi regio-
nale Covid 19, si occupa proprio
della medicina territoriale, medi-
ci di famiglia e guardie mediche,
ed eaffranta,

LE RIVENDICAZIONI

La stessa Tommasielli & dottore
di medicina generale, il medico
di famiglia, il primo punto di rife-
rimento per un ammalato. Lel
stessa indossa tuta e protezioni e
va, casa per casa, a far visita ai
suoi ammalati percio conosce le
difficolta della vicenda ma sa pu-
re come superarie: «E la medici-
na territoriale che deve offrire il
primo e poderoso contributo per
evitare il sovraffollamento degli
ospedali: sono | medici di fami-
glia e quelli della guardia medica
che devono intervenire tempesti-
vamente per fornire le prime cu-
re agli ammalati Covid: se si in-
terviene per tempo nella mag-
gior parte dei casi 'ospedalizza-
zlone non serves,

Gli addetti della guardia medi-
ca, 160 nella sola area dell'As| Na-
poli 1 che comprende la citta di
Napoli, oltre alle prebende eco-
nomiche chiedono di essere dota-
ti di dispositivi di protezione, cor-
si per la vestizione delle tute e ac-
compagnamento per evitare di
usare ['auto privata,

LA MEDIAZIONE

Sarebbe gia pronto un carico di
dispositivi di protezione da invia-
re presso le sedi delle guardie me-

diche che sono dieci in tutta la

cittd, a disposizione ¢i sono an-

che tutorial per la vestizione e la

svestizione in modo da consenti-
re a ciascuno di imparare: «E sia-
mo pronti, anche subito, ad apri-
re un tavolo con i rappresentanti

delle guardie mediche per capire

come superare l'impasse», spie-

gala Tommasielli.

Sul fronte economico invece
non ci sono aperture. Quei 40 eu-
ro l'ora che vengono garantiti
agli addetti Usca non ¢i saranno
per i dottori delle guardie medi-
che, ¢ nemmeno I'accompagna-
mento ¢ possibile, bisognera che
siadattino a muoversi con mezzi
propri per visitare i pazienti a ca-
sa.

L'AFFONDO

Dalla Tommasielli arriva, perd,
un me io severo diretto ai
medici di famiglia oltre che a
quelli delle guardie mediche:
«Occorre che tutti si mettano in
gioco, Gli ambulatori vanno te-
nuti aperti, secondo l¢ norme,
dal lunedi al venerdi almeno per
tre ore al giorno, non ¢i sono mo-
tivi per tenerli chiusi: | medici de-
vono essere reperibili dalle 8 del
mattino alle 20 ¢ anche su questo
non esistono deroghe».

La severita ¢ dettata dalle con-
tinue rimostranze del cittadini
che sostengono di non riuscire
ad avere contatti con | medici di
famiglia: «E un loro dovere esse-
re disponibili - tuona Tommasiel-
1§ - lo non faccio la difesa della ca-
tegoria, sono entusiasta quando
vedo tantissimi medici di medici-
na generale che sono disponibili
in ogni momento, anche di notte,
ma sono severissima con quelll
che si nascondono. Anzi, chiedo
agll assistiti che non ricevono ri-
sposte oppure trovano gli ambu-
latori chiusi, di andare subito a
denunciare quei medicl che si na-
scondono, Qui ¢'¢ in gioco la te-
nuta del sistema sanitario di
fronte a una pandemia, chi si sot-
trae alle proprie responsabilita
va individuato e denunciatos.

N -
Situazione ospedali
Covid Center Ospedale del mare

terapia intensiva -1 rispetto a ierl
post letto attivi

Ospedale del mare (ex day surgery)
sub-intensiva, +0 rispetto 2 ier

stanze ative {uso singolo © dopoio)
Covid Center Loreto mare
] degenza, +1 rispetto a ferl
1] sub-intensiva, +0 rispetto 2 erf

DATI COMPLESSIVI DA INIZIO
PANDEMIA A NAPOLI

l 4,649
Guarin

'(lintmm

5.831

Asintomaticl

347

Ricoverati in ospedate

e

Idicumtmmimmm

14.746

In isolsmento domiciliare

246

Deceduti

[E T Ty
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Antonella, da 8 anni in corsia
uccisa dal Covid a 57 anni

ILLUTTO
Melina Chiapparino

Il Covid T'ha uccisa dopo una
lunga battaglia, durante la gua-
le non si era mai arresa e non
aveva mai smesso di sperare.
Antonella Patrone ¢ morta do-
menica scorsa, nel reparto di
Rianimazione del Cardarelli,
I'ospedale dove si era guadagna-
ta sul campo, come infermiera
professionale, la stima e I'affet-
to dei colleghi. La 57enne di Ca-
soria lascia un figlio di 20 anni
che, fin dalla comparsa dei pri-
mi sintomi causati dal virus,
era stato I'unica vera preoccu-
pazione della sanitaria che te-
meva di non poterlo piu accudi-
re. «La sua paura piu grande
era di lasciare solo il figlio ed ¢
quelloche ciripeteva durante le
ultime videochiamate intercor-
se con i colleghi» racconta An-
na Mele, la caposala dell’Alpi, il
reparto di Attivita libero profes-
sionale intramoenia del Carda-

IL DOLORE Antonella Patrone
uccisa dal Covid a 57 anni

relli dove Antonella prestava
serviziodal 2012.

IL RICOVERD

Il virus aveva cominciato a ma-
nifestarsi poco prima della me-
ta di ottobre fino a rendere ne-
cessario il ricovero dell'infer-
miera. Antonella, che prima di
prestare servizio nell’Alpi, era
stata nel reparto di Ortopedia,
al Cardarelli, aveva accusato de-
bolezza ¢ stati febbrili ma nei
primi giorni di isolamento do-

VIVEVA PER | MALATI
UNA MADRE VOLLE
ABBRACCIARLA

PER COME AVEVA
ASSISTITO IL FIGLIO
PAZIENTE ONCOLOGICO

miciliare la situazione sintoma-
tologica sembrava sotto con-
trollo. La 57enne, che era risul-
tata positiva al tampone, si e¢ra
rivolta al proprio medico di ba-
se¢ per cominciare immediata-
mente la terapia prevista dal
protocollo Covid nell’assisten-
za del pazienti a casa. Con il tra-
scorrere dei giorni, pero, la dis-
pnea era diventata cosi forte da
costringerla al ricovero ospeda-
liero in Terapia Intensiva, «An-
tonella ¢ stata assistita 3 giorni
in pronto soccorso per essere
poi trasferita nel reparto Covid
del padiglione H dove ha ricevu-
to, Inizialmente, 'assistenza re-
spiratoria con il casco per l'ossi-
genoad alto flusso - raccontano
i colleghi - la situazione si ¢ ag-
gravata fino alla necessita di in-
tubarla nel reparto di Terapia
Intensiva dove non é riuscita a
salvarsi dal virus». E stato un fa-
miliare della donna a chiamare
la caposala del suo reparto
quando l'infermiera non riusci-
va piu a respirare in maniera re-
golare. «1 medicl e anestesisti,
suoi amici del Cardarelli, la se-

guivano a distanza» spiega An-
nache sottolinea come la morte
di Antonella sia stata «una gran-
de perdita sia dal punto di vista
professionale che umano per
l'ospedale Cardarelli».

| SANITARI

«Antonella era una infermiera
¢ una persona disponibile e ge-
nerosa, sempre disposta ad an-
dare incontro alle esigenze dei
colleghi ma anche a mostrare il
suo lato materno ¢ accogliente
con i pazientiv. Cosi descrivono
I'infermiera i colleghl dell'Alpi
che ricordano come la donna
fosse piena di passione e amore
per 1l suo lavoro. «Ricordo che,
una volta, la mamma di un pa-

zlente oncologico che avevamo
assistito fino alla guarigione,
cercod a tutti costi Antonella -
racconta la caposala Anna - vo-
leva ringraziaria e abbracciarla
per come aveva accudito in ma-
niera amorevole quel paziente,
quasi come se fosse suo figlio».
Per i cardarelliani la perdita di
Antonella € 'ultima lacerante
ferita di uno tsunami di contagi
che sta coinvolgendo molti ope-
ratori del comparto sanitario a
Napoli, L'ondata dei contagi Co-
vid tra il personale del Cardarel-
li, nei casi pit gravi, € stata fata-
le anche per Roberto Maraniel-
lo, infermiere 57enne morto a
marzo 2020, ¢ Mimmo Scala,
55enne addetto alle pulizie
morto a fine ottobre, Sebbene
non i siano evidenze che possa-
no dimostrare il rischio di con-
trarre il virus nell'ambito ospe-
daliero, ¢ certo che la morte di
Antonella, come quella di turtti i
sanitari, abbia messo nuova-
mente in luce le difficolta di
«chi combatte in prima linea
per tutelare la salute della col-
lettivita» come si legge in uno
delle centinaia di commenti
che hanno affollato ieri le pagi-
ne social dedicate all’azienda
ospedaliera pit grande del sud
Italia.
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LA RABBIA

Maria Pirro

E il giorno del lutto, ma anche
della rivolta degli infermieri che
piangono un’altra vittima per
Covid: Antonella Patrone, 57 an-
ni, al lavoro al Cardarelli, ¢ mor-
ta nel suo ospedale. E il dolore si
¢ subito trasformato in rabbia,
anche se il contagio potrebbe es-
sere avvenuto in famiglia. Effet-
to di turni massacranti, disposi-
tivi di protezione insufficienti e
non sempre adeguati, gravi ca-
renze di personale pia volte de-
nunciate. Fino a spingere la ca-
tegoria a chiedere subito il lock-
down in Campania: «Prima che
sia troppo tardi».

L'APPELLO
«Siamo allo stremo, mancano
10mila infermieri in organico e
il numero di contagiati ormai ¢
incontrollabile, Almeno cinque
i decessi in Campania tra la é:ri-
ma e la seconda ondataw. Cosi
Ciro Carbone, presidente di Opi
Napoli, 'Ordine degli infermieri
partenopeo, si rivolge al gover-
no, al ministero della salute e al-
la Regione con l'obiettivo di sol-
lecitare «provvedimenti pil re-
strittivi per la tutela della salute
pubblica ¢ la salvaguardia della
nostra famiglia professionale»,
«Dove sono le nuove assun-
zioni promesse per affrontare
una battaglia che oggl sembra
decisamente fuori dalla nostra
portata? E, soprattutto, dove so-
no quel pianl strategici di sicu-
rezza e prevenzione che dovreb-
bero garantire test rapidi ogni
24 ore a tutto il personale sanita-
rio, prima e dopo il servizio,
nonché tamponi completi ogni
20 giorni?», domanda Antonio
De Palma, presidente nazionale
del Nursing up, che nei giorn

el b e e Al il

L’emergenza sanitaria

La rivolta degli infermieri
«Dichiarate il lockdown»

»E tensione dopo la morte della collega

»L’atto di accusa: 10mila vuoti in organico

del Cardarelli: «Allo stremo, siamo pochi» dove sono le nuove assunzioni promesse?

scorsi ha tentato invece di quan-
tificare il fenomeno, incrocian-
do i numeri dell’Istituto superio-
re della sanita e dell’[nail.

«Oltre settemila infermieri si
sono ammalati soltanto nell'ul-
timo mese ¢ nell'intero Paese»,
certifica. «Tra questi, 536 in
Campania, nella maggior parte
dei casi dentro gli ospedali, li do-
ve dovrebbero sentirsi al sicuro,
e invece vivono il caos di reparti
accorpati, di colleghi senza for-
mazione che, provenendo da
lunghe esperienze no-Covid, si
trovano letteralmente allo sba-
raglio, Per non parlare di strut-
ture che sono diventate in pochi
mesi aree Covid, non avendo al-
cun requisito per sostenere il pe-

so della trasformazione». De
Palma parla di «episodi allar-
manti nella provincia di Napo-
li», cita i caso di Boscotrecase
(«Con 40 infermierl contagiati
solo in una settimana») e segna-
la «operatori, ad esempio, che
per una vita hanno lavorato in
ortopedia, sbattuti loro malgra-
do nelle aree a rischio senza il
necessario affiancamento e so-
stegno». Cui si aggiunge «un
esercito di precari: fino all’'80

SONO 536 GLI AMMALATI
TRA IL PERSONALE
NEGLI ULTIMI MESI

LA MAGGIORANZA
LAVORA ALL'INTERNO
DEGLI OSPEDALI

per cento degli infermieri Co-
vid, nella provincia di Napoli,
oggi non ha un contratto a tem-
po indeterminato». Ma, avverte
il sindacalista, «a preoccupare
sono anche Benevento (per i ca-
si registrati nelle strutture pri-
vate) e Caserta (per le tensioni
davanti agli ospedali pieni e im-
possibilitati ad accogliere altri
pazienti).

E le carenze di personale in
organico provocano anche altri
disagi e ricadute sull'assistenza.
«Medici del 118 oggl sono persi-
no costretti a lavorare con solo
ausilio dell'autista per l'assenza
dl infermieri, oramal ammalati,
o la mancata redazione della
graduatoria per l'assegnazione
di incarichi a tempo determina-
to», sosticne Il presidente di
Saues, Paolo Ficco. Anche lui ri-
tiene serva un intervento deci-
s0, piu incisivo, come in Lom-
bardia: «Il servizio non regge
pit e | pronto soccorso, presi
d'assalto, con le lunghe code di
ambulanze e macchine, sono in
pieno caos, Senza un rigoroso
lockdown di almeno quindici
giorni, giusto per limitare i dan-
ni all'economia campana,
I'emergenza rischia di trasfor-
marsi in tragedia. Tanto piti che
le regole anti assembramento
non vengono rispettate come di-
mostrano le immagini dei lun-
gomare di Napoli e Salerno o dei
centri storici cittadini nel fine
settimana»,
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Boscotrecase, senza nuovo personale
a rischio I'utilizzo di altri 30 posti letto

LO SCENARIO

Francesca Mari

C'e silenzio al Covid Hospital di
Boscotrecase. Nella notte tra do-
menica ¢ lunedi € morta in riani-
mazione una donna di Ercolano
di 66 anni; ¢ il quarto decesso in
meno di una settimana. Non c'¢
Ia fila di ambulanze all'esterno
ne {l suono di sirene spiegate co-
me a Napoli e a Castellammare
perché qui i ricoveri sono pro-
grammati, ma l'ospedale é satu-
ro, con 82 pazienti di cui 8 in te-
rapia intensiva. E non pud rico-
verare nuovi pazienti se prima
non ne dimette. Ma se i posti let-
to fisicamente non mancano - si
lavora nell'area «grezza» per si-
stemarne altri 30 ¢ in terapia in-
tensiva ce ne sono 4 vuoti - cid
che manca € il personale. Con la
mazzata del focolaio tra ghi ope-
ratori sanitari - attualmente i

sitivi sono 40 di cui 34 tra infer-
mieri e Oss e 6 medici (uno di lo-
ro, A.C. di 50 anni, ¢ intubato in
ospedale) - la situazione & inso-
stenibile. Qualche rinforzo ¢ arri-
vato: quattro medici internisti
(due da Gragnano ¢ due da Vico
Equense), 15 infermieri interina-
li e 15 medici neo-laureati desti-
nati alle Usca. Ma non bastano.
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A breve saranno attivati altri sei
posti per la subintensiva cardio-
vascolare, coordinata dal caposa-
la Giovanni Savino, ma | 30 da at-
tivare nell'area grezza restano in
stand by. Nonostante le richieste
della direzione generale e strate-
gica e i bandi di concorso - che
sono stati disertati - medici ¢ in-
fermieri non arrivano. Mancano
anestesisti, pneumologi, interni-
sti e operatori di reparto.

LOSTRESS

«E inutile triplicare i posti letto -
dice Savio Marziani, direttore
strategico del Covid Hospital -
perdiamo tempo ¢ risorse dietro
ad azioni che non saranno com-
pensate da forza lavoro. Il nostro
ospedale € un'eccellenza ed é il
primo in cui sono state attivate
tutte le specialistiche per pazien-
ti Covid, dall'emodinamica alla
chirurgia vascolare fino all’emo-

NEL COVID CENTER
PROCEDE IL PIANO

DI POTENZIAMENTO
LIBERI ANCHE 4 POSTI
IN TERAPIA INTENSIVA
MA MANCANO MEDICI

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli

dialisi. Ma se non ¢i mandano
aiuti in termini di personale, non
reggiamos. Marziani fa poi riferi-
mento alla situazione di stress in
cui il personale lavora vista
I'emergenza. «Da otto mesi gli
operatori lavorano no stop in
condizioni psichiche precarie,
Vivono nell'incubo del contagio
per loro e le famiglie, devono cer-
care posti per isolarsi a casa ¢
non portare il virus. La gente ci

chiama erol, ma ci saluta da lon-
tano. Ci vede come untori, Qui si
lavora tanto senza lamentarsi
ma c'¢ bisogno di rinforzi». La di-
rezione strategica batte pii che
mai sulla necessita di curare i pa-
zienti a casa per evitare di affolla-
re gli ospedali. «E necessario atti-
vare la linea territoriale - aggiun-
ge il vice direttore Adriano De Si-
mone - con intervento dei medi-
ci di base e le guardie mediche.
Molti asintomatici non sono cu-
rati, Cosi possono peggiorare ¢
necessitare di ospedalizzazione.
Chi pud deve essere curato a ca-
sa. Purtroppo I'eta media dei de-
cessi si ¢ abbassata ¢ abbiamo
avuto diversi casi di deceduti
senza patologie pregresses,

Anche invista della riunione con
i sindacati di giovedi prossimo,
nell'ospedale sl stanno poten-
ziando le misure di sicurezza per
arginare i contagi. Sebbene ci sin
una indagine interna in corso,
non si conosce la matrice del fo-
colaio tra gli operatori. «I1 16 no-
vembre - dice il caposala Savino -
dovrebbero arrivare sei teenici
di laboratorio per processare i
tamponi all'interno del nosoco-
mio, cosi da non aspettare giorni
per i risultati ed evitare che i con-
tagiati restino In corsia a Infetta-
re, inconsapevolmente, gli altris,
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Irpinia

NEL CAPOLUOGD
Antonello Plati

Un nuovo macchinario per pro-
cessare i tamponi antigenicie in
dotazione al pronto soccorso di
Avellino,

Si tratta di un apparecchio a in-
frarossi che fornisce un risulta-
to in circa 30 minuti e 'esito sa-
rebbe molto piu affidabile dei
tamponi rapidi usati fino alla
settimana scorsa. Per la preci-
sione fino a venerdi, quando la
scorta & terminata € per un paio
di glorni gl utenti accettati al
triage sono stati sottoposti al sie-
rologico o al tampone molecola-
re. leri l'arrivo della nuova stru-
mentazione, prodotta dalla Sd
Biosensor, e lapprovvigiona-
mentodi circa 3mila 500 tampo-
ni antigenici (altri 15mila saran-
no consegnati entro la prossima
settimana). Dunque, nel pieno
della seconda ondata epidemi-
ca, il reparto di Emergenza, di-
retto da Antonino Maffei, eleva
il livello di sicurezza e cerca di
superare le difficolta dovute
principalmente al congestiona-
mento della struttura causato,
spesso, da accessi impropri o ex-
tra-provinciali. Attorno alle 20
dl feri sera, nell'area Covid del
Pronto Soccorso ¢'erano ancora
7 pazienti che aspettavano l'esi-
to del tampone e un eventuale
ricovero. Nella stessa giornata,
sono stati registrati diversi uten-
ti provenienti dalla provincia di
Napoli, in particolare dal Nola-
no, dove l'ospedale Santa Maria
della Pleta (afferente all’Asl Na-
poli 3) continua a dirottare su
Avellino le ambulanze. Sabato
scorso, la centrale operativa del
118 aveva comunicato addirittu-
ra la chiusura del pronto soccor-

so dell'ospedale di Nola a segui-
to di un’ispezione del Nas dei ca-
rabinieri: adesso le attivita sono
riprese, ma restano i problemi
di gestione.

Situazione ricoveri: in questo
momento I'Azienda ospedaliera
Moscati accoglie 118 pazienti co-
vid, di questi 43 sono nel Covid
Hospital (6 sono intubati in tera-
pia intensiva, 37 tra I'area verde
e quella gialla), 44 tra Malattie
infettive, Medicina d'Urgenza e
Gerlatria e altri 31 nel plesso
Landolfi di Solofra. I reparti ci-
tati sono stati riconvertit in
aree Covid (non ospitano pid,

L’emergenza

Il Moscati si attrezza
per i tamponi rapidi 2.0

»Arriva il nuovo macchinario capace

» 11 Pronto Soccorso punta ad accorciare i tempi

di processare test antigenici in 30 minuti d‘ingresso dei pazienti dopo il caos degli ultimi giorni

quindi, degenze ordinarie). Dal
conteggio sono esclusi i pazienti
che si trovano nell'area Covid
del pronto soccorso. Un'altra
guarantina di contagiati sono ri-
coverati al Frangipane di Aria-
no lrpino e altrettanti nelle clini-
che private accreditate che han-
no dato disponibilita all'acco-
glienza di Covid in via di guari-
gione (Villa Maria a Baiano e cli-
nica Santa Ritaad Atripalda),
Stando ai dati, circa il 10 per cen-
to di chi ha contratto {l nuovo
Coronavirus, in questo momen-
to, occupa un letto di ospedale.
Tra questi, 13 sono in terapia in-
tensiva (6 al Moscati e 7 al Fran-
gipane), circostanza che compli-
ca un quadro gia a tinte fosche.
Infatti, tra Avellino e Ariano Ir-
pinorestano a disposizione solo
3 posti per chi necessita della re-
spirazione assistita meccanica-
mente: tutti al Covid Hospital
del Moscati (che ne ha anche un
altro, ma ¢ riservato a covid dia
lizzati).

Apprensione in diverse Unita
operative della citta ospedaliera
dove nei giorni scorsi alcuni
operatori hanno scoperto di
aver contratto il virus. Gli ultimi
positivi sono un tecnico di Ra-
dioterapia, un anestesista (asse-
gnato al reparto di Ostetricia ¢
Ginecologia) e un‘infermiera di
Geriatria. 11 primo si sarebbe
contagiato per contatto diretto
con un paziente entrato in re-

parto per una prestazione pro-
grammata (che soltanto dopo
aver effettuato la terapia ha co-
municato la positivita); I'altro,
invece, avrebbe scopertodiaver
contratto il nuovo Coronavirus
a seguito dello screening perio-
dico effettuato sul personale;
mentre I'infermiera, dopo aver
avvertito | primi sintomi della
malattia, s'é recata in pronto
soccorso dove le € stato sommi-
nistrato il tampone molecolare
che ¢ confermato il contagio.
L'altra settimana, invece, erano
risultati positivi un altro aneste-
sista ¢ un infermiere del reparto
di Anestesia ¢ Rianimazione
(non nel Covid Hospital, ma nel-
la citta ospedaliera), due Oss in
Medicina d'urgenza e un'infer-
miera in Geriatria. In totale,
dall'inizio di questa seconda on-
data epidemica, sono 19 gli ope-
ratori sanitari che hanno con-
tratto il virus sul posto di lavoro,

© MIPIDOUDOAE OERVATA

IN OSPEDALE
RESTA LA PAURA
DOPO | RECENTI
CONTAGI

DEGLI OPERATORI
SANITARI

RICOVERATI

118 PAZIENTI

TRA CONTRADA
AMORETTA E SOLOFRA
TRASFERITI IN 40
NELLE CLINICHE
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Morgante: «Mancano 29 operatori
per la terapia intensiva del Frangipane»

ARIANO

Vincenzo Grasso

Senza medici, infermieri e opera-
tori soclo-sanitari non si possono
attivare al Frangipane di Ariano
altri sei posti letto di terapia in-
tensiva, pit che mal necessari in
questo momento,

La conferma arriva direttamente

L'AZIENDA SANITARIA:
PER AGGIUNGERE

SE| POSTI Al SETTE

GIA IN FUNZIONE
URGONO 7 MEDICI,

9 0SS E 17 INFERMIERI

dall'Asl di Avellino. «I 7 posti di
Terapla Intensiva attivi presso |l
presidio ospedaliero “Frangipa-
ne” di Ariano - si legge in una no-
ta - saranno trasferiti, dal prossi-
mo lunedi, dal reparto di Terapia
Intensiva ordinaria all'Area Co-
vid, dove gia sono attivi 10 posti
letto di Sub Intensiva e 16 posti
letto di Medicina Covid. L'attiva-
zione di altri 6 posti di Terapia In-
tensiva, gid dedicati alla terapia
intensiva ordinaria, &, invece, su-
bordinata all’assunzione di per-
sonale dedicato nel numero di: 7
medici, 17 infermieri ¢ 5 operato-
ri socio sanitari. Nonostante I'at-
tivazione tempestiva delle proce-
dure di reclutamento di nuovo
personale, attraverso diverse ma-
nifestazioni d'interesse senza esi-
to, I'Azienda ha chiesto lo scorri-
mento della graduatoria dell’As]

di Benevento per reperire infer-
mieri e quella dell'Ospedale San-
tobono di Napoli per gli anestesi-
sti, senza perd riuscire ad oggi a
reclutare i medici necessari al
servizio, in considerazione della
difficolta di reperire tali figure
comune a tutto il territorio regio-
nale».

Insomma, la situazione ¢ fin trop-
po chiara. Linvestimento per
nuovi })osd di terapia intensiva ¢
stato fatto, manca il personale
che possa garantire le turnazio-
ni. Rischio che in qualche modo
gia si corre nell'area Covid e nel
resto dei reparti del Frangipane,
anche per via di un focolaio inter-
no che ha messo fuori causa da
circa due settimane diversi medi-
ci e infermieri. «Facciamo tutto il
possibile - precisa il direttore

ospedaliero Angelo Fieri - per ga-

rantire tutti i servizi, ma di fronte
a certe situazioni ¢'é poco da fa-
res, Si spera solo in un calo del
contagi ¢ in un minore ricorso
all'ospedale di pazienti Covid, In
realta, per Ariano Irpino, invece,
i numeri sono sempre pit preoc-
cupanti. leri altri dieci contagia-
ti, prevalentemente in due nuclel
familiari. Ma a giudicare dalle
persone sottoposte a isolamento
fiductario, si pud immaginare an-
che una recrudescenza del feno-
meno. Non a caso le difficolta
operative del Frangipane sono
anche la preoccupazioni del Tri-
bunale per il Diritti del Malato e
Cittadinanzattiva che hanno indi-
rizzato una lettera al sindaco di
Ariano Irpino Franza ¢ alla ma-
nager dell’Asl Morgante. «Con
I'emergenza Covid - si legge in
una nota della coordinatrice di

Cittadinanzattiva Cristina D’Ami-
€0 - sono stati giustificati tutti gli
innumerevoli ritardi, nell'assicu-
rare la gestione ordinaria, accu-
mulati dalla Direzione Strategica
della ASL dall'espletamento dei
concorsi, primo fra tutti quello a
direttore sanitario del Frangipa-
ne, gia in pensione dal 2018, al
tardivo ed incompleto avvio del-
la riorganizzazione della medici-
na di base, al declassamento
dell'Uniti di neurologia, alle diffi-
colta del servizio di medicina tra-
sfusionale che, per carenza per-
sonale, rischia di tornare ad esse-
re classificato semplice unita di
raccolta sangue, come gia de-
scritto nella ultima convenzione

tra Asl ed Azienda Ospedalicra
Moscati di Avellino», Dalle i
chiarazioni rese dalla Direttrice
traspare che si é giunti, a noven-
bre, all'ultimazione del lavori ne!
locali dismessi del Frangipane
solo per l'urgenza di sopperire
all'emergenza Covid; gli stessi lo-
call, dopo la pandemia, potranno
essere utilizzati come posti letto
per urologia, oculistica e otorino-
laringoiatria, se nel contempo sa-
ranno espletati i concorsi. «Al
neo Sindaco, anche nella Sua
qualita di componente del Comi-
tato ristretto dei Sindaci della
Asl, chiediamo - continua D’Ami-
€0 - un costante impegno nel veri-
ficare il rispetto dei termini nella
realizzazione delle programma-
zioni regionali~. Infine, da segna-
lare che una partoriente arrivata
al Frangipane positiva al Covid, &
stata tempestivamente trasferita
al Policlinico Federico [T di Napo-
li come recita il protocollo regio-
nale per l'assistenza al pazienti
Covid in attesa.
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Presidio Usb: «Assunzioni subito»

P Flash-mob in strada
a via Degli Imbimbo
«Serve piu stabilita»

Con un flash mob all'esterno
della sede Asl di Avellino,
I'Unione sindacale di base (Usb)
chiede nuove assunzioni a tem-
po indeterminato di personale
sanitario,

«Adesso pii che in passato, me-
dici, infermieri e operatori so-
closanitari (Oss) servono alle
aziende sanitarie ¢ ospedalie-
rew, spiega Lidia Rinaldi, diri-
gente sindacale Usb Pubblico
impiego Avellino. «Il presidio
davanti alla sede dell'Asl confer-
ma e sostiene la nostra volonta
di rafforzare la sanita pubblica
attraverso I'assunzione a tempo
indeterminato di personale sa-
nitario». La manifestazione di
ieri mattina era a supporto di
quella nazionale che si é tenuta
a Roma presso il Ministerodella
Salute: «L'Usb Pubblico impie-
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go - prosegue Rinaldi - chiede
all’Asl di Avellino di accelerare i
templ per l'espletamento del
concorso indetto per I'assunzio-
ne di personale infermieristico
che in questo periodo di emer-
genza ¢ necessario alle attivita
ospedaliere e territoriali che
I'ente di via Degli Imbimbo &

chiamata a svolgere in
favore dei cittadini».
In Irpinia, stando
ai dati, la trasmis-
sione del conta-
gio appare quasi
fuori controllo:

dono tempo, come bisognereb-
be agire? «E necessario un nuo-
vo lockdown che perd, se non ac-
compagnato da adeguati inter-
venti sanitari e di sostegno al
reddito, finird per aggravare la
crisi sanitaria e sociale». Le con-
dizioni in questi ultimi mesi so-
no profondamente mutate: «[l
clima di posticcia unita
nazionale che si é avu-
to nella prima fase
dell'emergenza si e
completamente
dissolto e le piazze
si stanno riem-

«Gli  ospedali
non riescono gia
piu a garantire le
prestazioni no-Co-
vid, con l'aumento del
tasso di mortalita e un
impatto devastante sull’aspetta-
tiva di vita nel medio e lungo pe-
riodo; medici, infermieri e perso-
nale sanitario sono di nuovoalle
prese con carichi di lavoro inso-
stenibili, mentre aumentano |
casi di contagio tra gli operatori
€ continuano a non essere garan-
tite le condizioni di lavoro in si-
curezza», In mancanza delle as-
sunzione, che comunque richie-
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piendo di una sa-
crosanta  rabbla

to delle disuguaglianze.
Le richieste della garanzia
del reddito e del diritto alla salu-
te marciano di pari passow.
E in Campania cosa succede? «I|
governatore De Luca, impegna-
to nella sua campagna elettora-
le,non ¢ riuscitoa rafforzare néi
dipartimenti di prevenzione né
la medicina territoriale. Non so-
noaumentati stabllmente | posti
letto né sono stati riaperti repar-
ti e gli ospedali dismessi. Non so-

Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it

no stati previsti Fercorsl separa-
ti, rendendo di fatto insicure le

cure per tutti; non sono stati raf-
forzati i Dea cosicché le barelle
del 118 diventano quotidiana-
mente letti di isolamento per |
contagiati, precludendo I'attivi-
ti di soccorso su territorio. Inol-
tre, non sono stati implementati
| laboratori, nonostante la previ-
sione dell'aumento dei tampo-
ni»,
Insomma, il quadro tracciato
dal sindacato di base non ¢ inco-
raggiante. «E non si & fatta la co-
sa pitt semplice quanto fonda-
mentale: non & stato assunto il
personale sanitario. La dram-
matica carenza di personale dra-
sticamente ridotto negli anni a
causa dei continul tagli alla sani-
ti pubblica, non permette alcu-
na inversione di rotta allo stato
attuale». Le assunzioni che pure
sono state fatte da marzo a oggi,
secondo I'Usb non sono servite a
risollevare le sorti del compar-
to: «Non c'e stato alcun investi-
mento stabile in termini di for-
mazione del personale e pianifi-
cazione delle attivita di cura»,
an.pl
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Sannio

La pandemia, 'emergenza

Covid, escalation di decessi e contagi

» Tre morti al «\Rummow, sono 38 da inizio agosto  »Altri 33 infetti ma 23 guarigioni, positivi a quota L164
tra le nuove vittime anche un 89enne di Solopaca  Caso all'Asl, a Vitulano donato sanificatore per ambulanza

L'ESCALATION
Luella De Ciampis

Escalation di decessi al Rummo
dove sono state registrate altre
tre vittime nelle ultime 24 ore, A
perdere la battaglia contro il Co-
vid-19 sono statl un 89enne di
Solopaca, ricoverato in Medici-
na interna subintensiva, un
75enne di Bologna e un 63enne
di Torre Annunziata, entrambi
in degenza nel reparto di Tera-
pia intensiva. Continua ad au-
mentare a ritmi incessanti il nu-
mero dei morti: sono 64 in tota-
le dall'inizio della pandemia, 38
dal primo agosto e 23 nel San-
nio, con la 8lenne di Ceppaloni
deceduta all’ospedale di Ariano
Irpino, sempre nella fase di re-
crudescenza della malattia vira-
le. Sono 69 i pazienti in degenza
al “Rummow e due quelli dimes-
si ieri. Dei 185 tamponi proces-
satl, 48 sono risultati positivi. DI
questi, 32 rappresentano nuovi
casi. Attualmente sono 1164 i po-
sitivi nel Sannio, di cul 33 nelle
ultime 24 ore. Ventitré i guariti
jeri. 11 bilancio dei decessi, dun-
que, si appesantisce con il tra-
scorrere delle ore, mentre co-
minciano a vacillare le sicurez-
ze sul trend del virus ma anche
sulle fasce pit a rischio in quan-
to nella lista delle morti per Co-
vid non sono poi cosi rari i pa-
zienti in una fascia d'eti tra | 54
e | 67 anni. Ancora una volta il
virus da Cov Sars 2 dimostra che
il suo comportamento non €
soggetto a regole fisse da poter
catalogare ¢ codificare per sa-
perne di pit perché i parametri

sono caratterizzati da un’estre-
ma mutevolezza che non con-
sente di fare previsioni attendi-
bili. All'inizio dell'ondata bis
della pandemia si era radicata
la convinzione che il virus aves-
s¢ "pcrso aggressivita e cheisuoi
effetti si potessero contrastare
con maggiore tranquillita senza
un coinvolgimento importante
delle strutture ospedaliere. Si di-
squisiva sulla possibilita di rag-
giungere I'immunita di gregge,
attraverso un alto numero di
asintomatici che al momento

¢'e, Tuttavia quanto sta accaden-
do negli ultimi giorni al Rummo
desta parecchie perplessitd, an-
che tra gli addetti ai lavori per-
ché i decessi non riguardano so-
lo pazienti in degenza in terapia
intensiva ma anche persone che
sono in altri reparti covid le cui
condizioni peggiorano all'im-
prowviso, in modo irreversibile.
11 virus si diffonde con rapidita,
in tutti gli ambiti, con maggiore
incidenza tra i nuclei familiari,
ma anche tra | dipendenti delle
strutture sanitarie, degli uffici e
degli enti pubblicidel territorio,
dove ¢ pit facile riuscire a isola-
re e contenere i contagi.

GLIENTI

Nel weekend la sede diparti-
mentale dell’Asl di via Mascella-
ro & stata sanificata a causa del-
la positivita di una dirigente
paucisintomatica, attualmente
in quarantena domiciliare. Nes-
sun focolaio alla casa di cura
«San Francesco~ di Telese Ter-
me, dove la direzione generale
comunica che l'ultima tornata
di tamponi effettuati tra giovedi
e sabato su tutto il personale in
servizio, costituito da 84 dipen-
denti inclusi quelli in servizio in
cucina e in guardiola, ha dato
esito negativo. Il Comune di Vi-
tulano, intanto, ha donato un sa-
nificatore a ozono lonizzante
per ambulanza ai servizi per
I'emergenza sanitaria 118 con se-
de a Vitulano. Alla consegna
hanno preso parte, il sindaco
Raffaele Scarinzi, Pio De Rosa ¢
Pasquale  Coletta, medici
dell'emergenza territoriale.
«Per quanto ci & possibile - dice
Scarinzi - vogliamo dimostrare
vicinanza ai cittadini e alle strut-
ture sanitarie in prima linea nel-
la lotta al Covid. Abbiamo pen-
sato al sanificatore per I'ambu-
lanza di servizio che rendera
pit sicuro Il trasporto dei pa-
zienti e il lavoro degli operato-
ri». «Un gesto di ringraziamen-
to per tutto Il personale sanita-
rio e per 'impegno professiona-
le dimostrato in questi mesi»,
conclude il consigliere France-
sco Matarazzo,

LINIZIATIVA
L'ospedale Fatebenefratelli in

questa fase di difficolta determi-
nata dalla pandemia ha pensato
di alleviare le sofferenze del par-
to alle donne che, per motivi di
sicurezza, si trovano a dover af-
frontare questo delicato mo-
mento della loro vita senza il
supporto del familiari. «Abbia-
mo ritenuto giusto ~ dice Rena-
ta DI Gregorio, responsabile
dell'unita operativa di Aneste-
sin ostetrica - implementare
I'ambulatorio  anestesiologico
per la partoanalgesia, che si con-
ferma un tassello importante
per la sicurezza della donna ¢
del bambino in sala parto, spe-
cle ai templ della pandemia. Ri-
durre il dolore da parto e gli ef-
fetti negativi che il dolore pro-
duce sulla mamma e sul bambi-
no, significa assicurare alla don-
na un travaglio pit sicuro e faci-
litare il parto naturale. Una cor-
retta analgesia epidurale, non
solo abolisce Il dolore Inutile,
ma migliora anche le condizio-
ni del feto e, riducendo la fatica
della futura mamma, l¢ permet-
te una maggiore consapevolez-
za e serenita al momento della
nascita del bambino, Sconfigge-
re il virus significa anche cerca-
re di far vivere alla donna fl mi-
racolo della vita in serenita e si-
curezza, ancor pii in un mo-
mento cosi difficile per tuttis,
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Lo screening

Tamponi, rinvio al drive-in:
auto in coda, disagi e proteste

IL CASO

Fila di auto in attesa e cancelli
chiusi. Disagi, tensioni e pole-
miche ieri mattina in via Rivelli-
ni, nel parchegglo antistante il
Palatedeschi, in cul si sarebbe
dovuto procedere all'esecuzio-
ne di tamponi, con il supporto
dei militari dell'esercito, secon-
do quanto stabilito nel giorni
scorsi. Decine di automobilisti
in fila hannoatteso invanochei
cancelli del drive-in si aprisse-
ro. Molte le proteste di chi ha
dovuto far ritorno a casa senza
poter effettuare il tampone.

L'AZIENDA

L'Asl ha inviato una nota per
chiarire la vicenda, attribuendo
quanto accaduto a un disguido.
«In molti - ¢ scritto - si sono re-
cati nello spazio antistante il Pa-
latedeschi, gia dalle prime ore
del mattino, per effettuare “vo-
lontariamente” il tampone rino-
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faringeo per 'accertamento del
Covid-19. L'iniziativa, organiz-
zata in collaborazione con
I'Esercito, ha l'obiettivo di po-
tenziare l'attivitd del diparti-
mento di Prevenzione, quotidia-
namente impegnato nel traccia-
mento dei contatti, nel control-
lo e nel monitoraggio dei positi-
vi. Quindi, i cittadini che devo-
no sottoporsi all'esame vengo-
no contattati direttamente dal
personale del dipartimento di

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it

Prevenzione dell'Asl, con l'indi-
cazione del giorno e dell'ora in
cui presentarsi per effettuare il
tampone», L'operazione, dopo
la fase sperimentale di sabato e
I'annuncio del via per ieri, parti-
ra domani e sara I'Asl a contat-
tare coloro che dovranno effet-
tuare il tampone, scelti in base
al criterio delle categorie a ri-
schio. In via Rivellini, pero, ieri
erano presenti anche persone
che avevano ricevuto la convo-
cazione e che hanno protestato.
Sul posto sono intervenute la
polizia municipale e la polizia.
Operativo, invece, il servizio dri-
ve-in di via Mascellaro, dove la
lunghissima fila & stata smaltita
solo nel tardo pomeriggio.
L'obiettivo della direzione gene-
rale ¢ quello di aprire altri punti
in provincia, Oltre alle postazio-
ni gia attive in citth e a Sant'Aga-
ta de’ Goti, ne sara organizzata
una nell'area antistante gli am-
bulatori Asl di San Marco dei
Cavoti, dove un'equipe di sani-
tari eseguira i tamponi rinofa-
ringei ai residenti nell’Alto San-
nio-Fortore.

Ld.c.
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Salerno

Daniela Faiella

Continuano a crescere | contagi
da Covid tra il personale degli
ospedali dell’Agro, rendendo an-
cora pit difficile la gestione
dell'emergenza sanitaria. leri &
risultato positivo al virus anche
il responsabile del pronto soc-
corso del Covid hospital di Scafa-
ti Rino Pauciulo. E pauci-sinto-
matico € in isolamento domici-
liare. L'ennesimo camice bianco
contagiato. Un'altra risorsa in
meno, che pesa inevitabilmente
in un momento in cui, tra sanita-
ri malati e altri in quarantena,
nei reparti scarseggiano medici
ed infermieri.

LA PRESSIONE

La pressione dell'emergenza au-
menta sui presididell’Agro. Non
solo al "Mauro Scarlato™ dove je-
ri, per ore, le ambulanze del ser-
vizio di emergenza sono rimaste
in fila, con a bordo pazienti biso-
gnosi di ospedalizzazione. Disa-
gi anche all'ospedale di Nocera
Inferiore dove si & registrato un
altro decesso per complicanze
dovute al virus: un'anziana di 84
anni di Sarno, Era risultata posi-
tiva insieme al marito (ricovera-
to in terapia intensiva in un
ospedale di Napoli). | due coniu-
gl erano stati monitorati a casa
inizialmente, poi le condizioni
di entrambi erano peggiorate,
Le continue crisi respiratorie ne
avevano reso necessario il tra-
sferimento in ospedale. Lui a Na-
poli, lei a Nocera Inferiore. Sem-
pre all'Umberto | ¢ arrivato feri
il macchinario per I'esecuzione
dei tamponi. «Un risultato a lun-
go atteso che tutela la salute di
medici, infermieri e pazienti»,
commenta il sindaco Manlio
Torquato, che continua la sua
battaglia per garantire il rispet-
to delle norme anti-covid nella
sua cittd, dicendosi «pronto a
chiudere i bar e i locali che non
le rispettano». All'ospedale di
Sarno ¢’ attesa per le decisioni
del vertici dell'Asl che stanno
ipotizzando la possibilita di con-
vertirlo in presidio Covid, anche
se solo in parte.«Non bisogna di-
menticare - dice 1l sindaco di
Sarno Giuseppe Canfora - quan-
to sia importante il presidio
ospedaliero di Sarno ¢ la sua esi-
stenza nelle rete di emergenza

L’epidemia, I'allarme
Infetti nelle ambulanze
Agro, ospedali al collasso

»Colpito il dirigente del pronto soccorso »Problemi a Nocera e a San Severino

al polo di Scafati operatori allo stremo

urgenza perché serve un bacino
di utenza molto ampio, Non &
pensabile rimodularlo quale
presidio covid, pud essere sicu-
ramente riorganizzato per assi-
curare l'assistenza anche ai pa-
zienti covid».

LASTRETTA

Intanto, strette in arrivo in altri
comuni della provincia per con-
tenere la diffusione del virus.
Nonostante il lieve calo dei con-
tagi registrato ieri a livello regio-
nale, a fronte di un minor nume-
rodi tamponi processati nel fine
settimana, la posizione dei sin-
daci € netta, soprattutto nelle
aree in cul si aggrava il bllancio
dei positivi: intervenire con azio-
ni drastiche per evitare un ulte-
riore aumento dei casl. 1l sinda-
co di Pagani Lello De Prisco ha
chiesto aiuto al prefetto France-
sco Russo, llustrando in una
lunga missiva il quadro
dell’emergenza sanitaria nella
sua citta che ad oggi conta oltre
330 contagiati. De Prisco ha ri-
badito la necessita di incremen-
tare | controlli sul territorio, de-

nunciando l'esiguita degli orga-
nici delle forze dell'ordine, oltre
alle difficolti della macchina co-
munale «costantemente deficita-
ria di risorse umane a causa del-
le positivith di diversi dipenden-
ti». Difficolta che hanno indotto
il sindaco a ridurre gli orari di
apertura del cimitero (dalle 8 al-
le 13). A Scafati il sindaco Cristo-
foro Salvati & pronto a chiudere
alcune strade come via Niglioea
disporre ulteriorl misure per
scongiurare assembramenti, so-
prattutto nei fine settimane. Do-
menica mattina i carabinieri so-
no intervenuti in corso Naziona-
le per la presenza di gente as-
sembrata all'esterno di un bar,
In dieci sono stati sanzionati per
mancato rispetto delle norme
anti-contagio. Spostandoci nella
Valle dell'lrno, a Mercato San Se-
verino due consiglieri comunali
hanno scritto al prefetto di Saler-
no per segnalare presunti pa-
zienti Covid che intasano il pron-
to soccorso dell'ospedale “G. Fu-
cito”, ostacolando le attivita del
personale sanitario.

i sindaci al prefetto: «Pit restrizioni»

SARND, IL VILLA MALTA
PUD DIVENTARE
PRESIDIO DEDICATO
CANFORA AVVERTE:
NON ABBANDONIAMO

| PAZIENTI «NORMALL»
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Voto allOrdine

i medici scelgono
ancora D’Angelo

LE ELEZIONI

Riconfermato Giovanni D'An-
gelo al timone dell'Ordine del
medici salernitani. Com’era pre-
vedibile, la lista del presidente
usoeme vince la tornata eletto-

‘:cr il rinnovo del consiglio
per i quadriennio. A
concorrere c'era anche %ucﬂa
alternativa di Gerardo Torre,
che portava il nome del com-
pianto Antonello Crisci, e la can-
didatura unitaria del medico di
base Mario Liguori, Giovedi sa-
ra comunicata la proclamazio-
ne delle cariche. Nel consiglio
direttivo ci saranno Giusy Acer-
ra, Natalino Barbato, Fernando
Chiumento, Gaetano Ciancio,
Armando Cozzolino, Concetta
D'Ambrosio, Giovanni D'Ange-
lo, Alfonso Giordano, Elio Giu-
sto, Enrico Indelll, Attilio Mau-
rano, Pasquale Melillo, Rosa Na-

poletano, Pellegrino,
Claudio Plantulli, Giovanni Ric-
co, Matteo Tortora Della Corte.
Per la commissione per gli
iscritti allalbo degli odontota-
tri, invece, sono stati eletti Gae-
tano Ciancio, Enrico Indelli,
Glovanni Pen Maurizia
Petti e Glanfranco Vuolo. Il col-
legio del revisori effettivi sara
o da Francesco Bruno
¢ Aurelio Occhinegro, mentre
come revisore supplente Fran-
cesca Consalvo, «E stata avviata
una dura, ma necessaria, rifor-
ma dell’ente, a volte non com-
presa né ta - scrive nel
suo ultimo editoriale di analisi
di gestione su Salerno medica
Giovanni D'Angelo - Come in
tutte le pubbliche amministra-
zioni storicamente datate nelle
modalita operative, sié
ta una comprensibile di
al camblament! a tutti | livelll,
anche nella componente politi-
ca. Va parimenti riconosciuto
che I'Ordine di Salerno € partito

nel suo processo di modernizza-
zione da un livello pit elevato
che in altri ordini, soprattutto
per alcuni aspetti legati all'infor-
matizzazione, cosi come alla le-
glslazione e alla formazione. Bi-
sogna comungue andare oltre ¢
aumentare, nell'immediato fu-
turo, la conoscenza di set-
tori tra | nostri iscrittl per gli
teorici e pratici». La cari-

ca non sard piu triennale, ma
uadriennale e non durera pit
i due mandati. 1l direttivo &
composto da 17 componenti, di
cui 15 medici e 2 odontotatri.
«La prossima consiliatura do-
VIl operare con una visione an-
cor piu tecnologica e una mis-
sion diversa, che tenga conto

del nuovo e pilt avanzato model-
lo di sanita, nelfla quale si orga-
nizzi una fase territoriale mo-

paziente di lieve e media gra-
viti, con

responsabilizza-
zione la’gmdone-conttnua
D'Angelo - Gli ospedali, riquali-
ficati e potenziati, con bacini
pit ampi, saranno chiamati a
gestire | pazient! pils complessi
all'interno di una rete territo-
rio-ospedale e viceversa, cosi
che si realizzi una autonomia di
bacino nell'assistenza, riservan-
doall'azienda gliat-
ti medici pitt complessi ¢ multi-
disciplinari. La presenza e il so-
stegno della facolta di Medicina
potra creare un utile collega-
mento tra la ricerca e la sua ap-
plicazione=. Ovviamente, quan-
dociguardaalfutumsig:
dialogo con i giovani. « di
loro sard impossibile attuare il
cambiamento necessario e ine-
vitabile dell'assistenza sanitaria
« conclude - Occorre la loro
la loro volonta di guar-
dare al di la del presente, le loro
avanzate conoscenze scientifi-
che. Nei mesi tremendi di lock-
down e in questa fase di resilien-
za al covid-19, | progressi cono-
scitivi e terapeutici per rallenta-
re l'avanzata della pandemia
hanno visto oostanteme:clg‘:
prepotentemente giovani
ghi impegnati nel mondo della
ricerca medica, con risultati
brillanti e determinant nella
lottaal viruss.
sa.ru,

IL PRESIDENTE BLINDA
LA RICONFERMA
«RIFORMA DELL'ENTE
E SPAZIO Al GIOVANL:
TANTI SI SONO DISTINTI
NELL'EMERGENZA»
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Feowtane vl | 000

Caserta

La storia di Vairano Patenora

Guardia medica e 118
non rispondono
62enne perde la vita

Antonio Borrelli

Un malore improvviso, la visita
della Guardia medica e la chia-
mata vana al 118, che non arri-
vano, pol la corsa all'ospedale
invano. E un giallo quello della
morte di una 62enne di Vaira-
no Patenora: ¢lanottetral’l el
2 novembre quando la donna
accusa dei forti dolori addomi-
nali e ha una pressione bassissi-
ma.

LE CHIAMATE

I familiari allarmati chiamano
la guardia medica, ma i sanitari
non ravvisano una situazione
particolarmente  allarmante.
Nel corso della notte la situazio-
ne perod precipita ¢ la famiglia
decide di chiamare il 118, Dal
centralino rispondono che non
vi sono ambulanze disponibili
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nell'immediato e che la 62enne
avrebbe dovuto aspettare alme-
no un‘ora per i soccorsi. Cosi la
famiglia decide di carlcare la
donna in auto - non senza diffi-
colta - e di precipitarsi diretta-
mente all’'ospedale «Ave Gratia
Plenar di Piedimonte Matese.

LA CORSA

Quando arrivano al presidio sa-

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli

nitario ormai non ¢'é pit nulla
da fare. La donna era morta:
non ¢ ancora chiaro se pochi
minuti dopo essere arrivata in
ospedale o gia durante il viag-
glo. Nel frattempo dalla prima
chiamata alla guardia medicaé
ormai trascorsa circa un’‘ora.

LA CHIAREZZA

Ora pero i familiari vogliono ve-
derci chiaro e tramite il loro le-
gale, I'avvocato Vincenzo Cor-
tellessa, hanno presentato un
dettagliato esposto ai carabinie-
ri della locale stazione e alla
Procura della Repubblica di
Santa Maria Capua Vetere per
accertare le cause del decesso e
soprattutto le eventuall respon-
sabilita a carico del personale
sanitario e del serviziodel 118,

IL FASCICOLOD

Intanto ¢ stato aperto un fasci-
colo per il reato di omicidio col-
poso ed ¢ stata disposta I'autop-
sia sulla salma. Ad oggi, infatti,
ancora non si conosce il motivo
del decesso della donna, Resta
il dolore di una famiglia che, in
poco tempo, ha visto perdere
per sempre una persona cara:
sono risultati inutili gli appelli
a intervenire, quando era anco-
rainvita.

O MPROOUDNONE RSENVATA
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La storia di Casal di Principe

«Rifiutato dagli ospedali
e alla ricerca di ossigeno
cosi € morto mio padre»

Marili Musto

«Non mi fermo, denuncero chi
ha lasciato che mio padre
morisse senza cure», Michele
Diana ¢ il figlio di Enzo, morto
per Covid domenica mattina. Il
suo non & solo uno sfogo, ma
una promessa: ¢i deve essere un
responsabile percidcheé
accaduto. La storia di Enzo
iniziaa fine ottobre, con
I'isolamento a domicilio. «Non ¢
mai stato contattato dall’Asl»,
racconta Michele. Una trafila di
telefonate a vuoto con i camici
bianchi non portano maida
nessuna parte,

Eallora, il medico di base pare
contatti il cardiologo privato,
cosi come anche per il tampone,
per avere delle dritte in merito
trattandosi di un paziente oltre
che cardiopatico anche
diabetico. «Dopo 4 giorni di

febbre contattiamo il team
covid che si dedica in maniera
tecnica allaquestione - spiega
Michele - e mio padre continua
adavere febbreeiniziaa
desaturare sempre piil,
giungendoa saturazione 94, il
minimo. Gli raddoppianole
cure, aggiungono farmaci, ma si
arrivadopo una settimana ad
un'unica soluzione, il team

covid decreta che mio padre
debba essere ricoveratos, La
primaambulanza arriva a casa,
ma il medico spiega che la
saturazione, in fondo, puo
ancoraandar bene. La
situazione peggiorae il 31
ottobre viene di nuovo chiamata
I'ambulanza che, perd, tardaad
arrivare. Il team covid (nei limiti
diun’assistenza da casa)
impianta una cannula per poter
somministrare i medicinali
endovena, Ma non ¢'¢ nessun
miglioramento. «11 2 novembre
richiamiamo 118, poi ancora 13
Novembre: il team covid ha
predisposto il ricoveros.
Passanoi giorni, preziosi. Con
forza, Enzo Dianaviene
prelevatodal 118 che lo portaal
pronto soccorso dl Aversa. In
realtd, viene prima portatoal
Pinetagrande di Castelvolturno
dove, perd, non sembra esserci
allestito nulla per il Covid. «Mio
padre continua a desaturare»,
spiega Michele. «Ad Aversa gli
negano l'ossigeno, i
medicinali=, dice Michele,
Finalmente viene trovato un
posto all'ospedale di Caserta,
ma ¢ troppo tardl. Enzo viene
operato perché ha un‘embolia e
lagamba & in cancrena. Non si
svegliera dopo l'operazione.

C WPROCUNGNE REEMVATA
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I soccorsi alla deriva

Precedenza totale ai casi Coronavirus
il «118» non riesce pitl a rispondere

ILTRACOLLO

«E necessaria una rete del 118 de-
dicata ai pazienti Covid. La richie-
sta per questi pazienti costituisce
il 50, 60% degli interventi. E per
ciascuno di loro l'ambulanza
pud essere impegnata anche per
diverse ore=, Domenico Vitale,
segretario provinciale della Uil
Fpl, si fa portavoce dei disagi av-
vertiti dal personale del 118 e del-
la sofferenza dell'intera rete nel
servizio per tutta l'utenza territo-
riale. Per il 118 convenzionale po-
trebbe essere riservata la sezione
pitt urgente degli interventi per i
pazienti Covid, quelli, per inten-
derci, dacodice rosson,

I medici delle 22 ambulanze
che girano per tutto il Casertano
sono ormai allo stremo delle for-
ze per diversi motivi, «Il rallenta-
mento degli interventi non ¢ dato
soltanto dal fatto che ci sia un
unico centro di sanificazione per
i mezzi a Caivano, riferimento
per I'Asl di Caserta, I'asl Napoli 2
e Napoli 3 - spiega il rappresen-
tante della Uil Fpl - E la procedu-
ra stessa per l'assistenza al pa-
zientes,

DALLE BASI OPERATIVE
LE AMBULANZE
PARTONO E RESTANO
PER TROPPE ORE
IMPEGNATE PER

UN SOLO PAZIENTE

Alla richiesta di intervento per
il paziente positivo si profilano
diversi scenari. Innanzitutto, ¢
da valutare se & necessario in
quel caso I'ospedalizzazione del
paziente, In caso affermativo, ini-
zia il viaggio della speranza per il
posto letto libero, Ormai & un'uto-
pia trovarlo in presidi casertani.
Poco possibile é averne uno di-
sponibile a livello regionale,
Quello pits probabile ¢ il posto in
presidi extra regionali. In caso di
fortuna. il lavoro consiste nell'ac-
compagnare il paziente al presi-
dio e tornare. Da qui | templi per
la sanificazione a Caivano e il riti-
rodei dispositivi di protezione ad
Aversa. In caso di sfortuna, tocca
recarsi nel Pronto Soccorso Co-
vid di riferimento e attendere,
con paziente a bordo, che | medi-
ci facciano scorrere la fila delle
ambulanze che aspettano di po-
ter «sharellares il paziente.

Quest'ultima fase pud durare
anche 4, 5 ore, In pratica, per un
solo ¢ unico intervento un'ambu-
lanza, con la sua equipe, pud im-
piegare Un intero turno lavorati-
vo (sei ore), stando al racconto
deglioperatori. Con la rete del 118

LA PROPOSTA ALL'ASL:
CREARE UNA RETE
PARALLELA DI MEZZI
RISERVATA

AGLI AMMALATI

DI CORONAVIRUS

casertano gia in difficolta per il
personale, da sempre in caren-
za (dal primo dicembre due me-
dici andranno via, senza conta-
re coloro che sono In stand by
perche infetti, ¢ stata mossa la
proposta ai vertici dell’'Asl di
Caserta dalla Uil Fpl il 2 novem-
bre scorso. L'idea, descritta in
una lettera indirizzata alla dire-
zione aziendale, & di «conside-
rare l'ipotesi di istituire una re-
te 118 dedicata ai pazienti Covid,
=Ad oggi perd ancora non ab-
biamo ricevuto risposta ma le
cose tendono a complicarsi pii
che a risolversis, dicono i sinda-
calisti. Sarebbe opportuno, se-
condo i sindacati, «dividere 'as-
sistenza emergenziale dei pa-
zienti Covid e sospetti e le nor-
mali emergenze del territorio
che nel frattempo non sono
scomparse,

Altro problema di base € lo
smistamento degli interventi

sulla rete dalla Centrale Opera-
tiva. «Gli interventi di emergen-
za sono tempo-dipendenti -
spiega Vitale della Uil Fpl -. Cio
vuol dire che bisogna compiere
bene |l triage telefonico ¢ non
mandare a tappeto le ambulan-
ze sul posto senza fare una giu-
stavalutazione dell’'urgenza del
caso. Abbiamo riscontrato in-
terventi eseguiti a distanza di
24 ore dalla chiamata per pa-
zienti che non soffrivano di pa-
tologie che richiedevano parti-
colare tempestivita. Anche que-
sto ¢ uno spreco di energie e di
risorse che in questo momento
einutile e fuori luogo,

Effetto di questa situazione &
la disaffezione al servizio per-
ché molti medici hanno abban-
donato e molti altri hanno gia
annunciato di voler andare via
dal 118. E comprensibile I'avvili-
mento perché a fronte di tanto
lavoro, dello stress e dell’alto ri-
schio di contagio che tutti i gior-
ni corrono, nonostante | dispo-
sitivi, le ambulanze non sono
gestite nel modo piu efficace e
non c'¢ uno smistamento degli
interventi opportuno, soprattut-
to valutando che molti aspetta-
no ore a conferma che forse in
quel caso in particolare non ¢'¢
questa grande necessita di ur-
genza. Insomma, una rete ch
ogni ora rischia sempre piu di
spezzarsi, di andare in frantu-
mi.

orn.minc.
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IL FRONTE ANTIVIRUS
Ornella Mincione

«L'unica terapia ¢ il lockdown,
Basterebbero trenta giorni per
evitare l'inevitabile che accadra
nel giro di una settimana», Gio-
vanni Sarcinella, rianimatore
del Covid Hospital di Maddaloni,
non ha alcun dubbio. E non par-
la da politico, pur essendo vice
sindaco di Bellona, il comune do-
ve si registrd il primo focolalo
dell'emergenza Covid a marzo
scorso, Le sue parole raccontano
uno spaccato dell’assistenza sa-
nitaria casertana e campana che
ormai ¢ allo stremo.

«Non c¢i sono pii posti nelle
Terapie Intensive di nessun pre-
sidio regionalew, spiega. E come
lui anche dall'azienda ospedalie-
ra Sant'Anna e San Sebastiano
medici del reparto di Pneumolo-
gia dicono: «Non ci sono posti Ii-
beri. Eil brutto ¢ che continuano
ad arrivare pazienti a cui occor-
re un lettos. Anche dal territorio
si tocca con mano una situazio-
ne che ormai non regge piu. «l
pazienti in isolamento domicilia-
re sk sentono abbandonati e nol
medici di Medicina generale non
riusciamo a gestire tutti. La si-
tuazioneé insostenibile nono-
stante il duro lavoro delle Usca e
dei team Covid», spiega un medi-
codi base dell'Aversano.

Una situazione che ¢ stataam-
piamente descritta in una lettera
inviata al governatore De Luca e
al presidente del Consiglio Conte
e siglata da diversi medici cam-
pani. Tra questi molti | casertani,
anche il dottore Sarcinella, | me-
dici del territorio, | medici del
Sant’Anna e San Sebastiano di
Caserta, Nella lettera si legge:
«Non possiamo aspettare un atti-
mo in pit, come medici campani
chiediamo al presidente Vincen-
zo De Luca ¢ al Presidente del

«|L NOSTRO TERRITORIO
NON HA UNA RETE
SUFFICIENTE

PER AFFRONTARE
L'AGGRAVARSI

DI QUESTA EMERGENZA»

L’epidemia, la lettera

I medici dalla trincea:
sistema al collasso
lockdown necessario

Casertani la maggior parte dei i firmatari «Siamo esausti, per assistere i contagiati
dell'appello rivolto a Conte ea De Luca  resistiamo sul filo della crisi di nervi»

Consiglio Giuseppe Conte che si
intervenga con un Lockdown Na-
zionale ¢ immediato come sta av-
venendo in altri Paesi europei.
Abbiamo giurato di perseguire
la difesa della vita, la tutela della
salute fisica e psichica dell'uvomo
e il sollievo della sofferenza, ma
ci troviamo in una situazione di
tale drammaticita e di impegno
di posti letto ¢ risorse, di affatica-
mento fisico € morale, che stia-
mo costringendo cuore, nervi ¢
polsi, a sorreggerci, e a resistere
sebbene esausti. E arrivato il mo-
mento che il Governo interven-
ga, non vogliamo trovarci a do-
ver scegliere chi curare in ospe-
dale né a vedere le tristi immagi-
ni dei camion che trasportano le
bare. La vita ¢ una ed ¢ nostro do-
vere difenderla. Medici Ospeda-
lieri, Medici di Medicina Genera-
le, Medici di Continuita Assisten-
ziale, Medici dei Servizi Territo-
riali, tutt stremati, spesso aggre-
diti, colpevolizzati. Siamo allo
stremo delle nostre forze, nessu-
no che tuteli le nostre vite. An-
che noi siamo umani e a poco a
poco diventiamo noi stessi pa-
zienti da curare. Da marzo - con-
tinua la lettera - lavoriamo tutti
senza tregua. Bisogna agire, sen-
zaindugiare».

«Servirebbe un lockdown di
30 giorni, con le forze dell'ordine
e l'esercito a controllare che le
persone non escano di casa - con-
tinua Sarcinella -. I casi aumenta-
no ¢ non si arresteranno. Vedo

che troppe persone affollano le
strade. Non va bene. Il virus c'e: 1l
contagio avviene anche dagli
asintomatici, senza che loro lo
sappiano. Non posso guardare
tanta gente in strada, come se
nulla fosse, e ioe glialtri colleghi
che rischiamo di portare (I virus
alle nostre famiglie, lavoriamo
per turni indefiniti, di diverse
ore, che vediamo persone libera-
re posti letto solo morendo -
commenta il rianimatore del Co-
vid Hospital di Maddaloni -. E
poi? gente in strada che metten-
do la mascherina pensa di aver
seguito le misure di sicurezza.
Non va bene. E questione di gior-
ni. O si chiude tutto, consideran-
do bene cosa lasciare aperto e so-
lo se strettamente necessario, O
si dovranno aprire nuove Tera-
pie Intensive e sarebbe il falll-
mento per tuttis,

- . s Baenia s

Situazione peggiore
di quel che si vede
sui territori manca
un supporto ¢ fileri
per sostenerc

MEDICO DI FAMIGLIA DI PARETE

HANNO
DETTO

L¢ terapic intensive
al completo nel giro
di una settimana
Unica cura: blocco
per almeno un mese

Non ci sono piu
posti disponibili
nei reparti ordinari
¢ in quelli riservati
per lepidemia

MEDICO PNEUMOLOGO DI CASERTA
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La donazione

Nei reparti dell'ospedale
wi-fi gratuito per i pazienti

| SERVIZI

Gianfrancesco D'Andrea

Tablet e connessione wi-fia

disposizione dei pazienti e
delle  famiglie.  Accade
all'ospedale civile di Piedi-
monte Matese, nei reparti di
oncologia e chirurgia oncolo-
gica. grazie alla donazione
atta dall’Associazione Ange-

la Serra, filiale di Caserta e Be- |

nevento: il servizio potra esse-
re attivato a breve, non appe-
na dalla Asl giungera il via li-
bera da parte dell'ufficio tec-
nico per scongiurare ogni
possibile rischio interferenza
fra i canali wi-fi e le strumen-
tazioni mediche presenti nei
due reparti. Al termine delle
verifiche tecniche, sarh dun-
que possibile usufruire di un
servizio in pil. La donazione
da parte della filiale di Caser-
ta e Benevento nasce, nello
specifico, proprio dalla neces-
sita di garantire ai pazienti e
alle famiglie un contatto di-
retto nei periodi di sospensio-
ne dell’accesso ai reparti da
parte dei familiari a causa del-
le misure anticontagio, raffor-
zate In tuttl | presidi ospeda-
lieri e quindi anche a Piedi-
monte Matese.

«L"accesso delle famiglie -
spiega la responsabile dell'as-
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L'iniziativa di una
associazione riguarda
le persone in cura
oncologica e separate
dai familiari causa virus

sociazione Maria Diana Fi-
danza - ¢ al momento preciu-
SO € possono entrare soltanto
i genitori di pazienti minoren-
niogli accompagnatori di pa-
zienti con handicap, previo
tampone. Da tempo avevamo
pensato di ridurre la distanza
fra | familiari e | pazienti in
day hospital oncologico, ri-
correndo al digitale come pre-
zioso supporto a sostegno del-
le persone in day hospital in
un momento particolarmen-
te delicato, in special modo,
per | pazienti ricoverati nelle
strutture sanitarie», Una ini-
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ziativa di grande spessore
che rappresenta un valore ag-
giunto della struttura ospeda-
liera di Piedimonte Matese:
I'associazione Angela Serra
ha provveduto ad acquistare
tutti i dispositivi necessari
all'attivazione della rete wi-fi,
dal modem alle antenne. In
pily, i due reparti sono stati
dotati anche dei dispositivi di-
gitali necessari al collegamen-
to vero e proprio, ossia due ta-
blet per ciascun reparto che
saranno a disposizione delle
persone in day hospital onco-
logico. 1l personale infermie-
ristico, dal canto suo, oltre al-
la consueta dedizione nelle
cure ¢ nell’assistenza sanita-
ria, provvedera anche ad aiu-
tare i pazienti non esperti di
dispositivi digitali ad attivare
il tablet per restare in contat-
to con la famiglia, fornendo
loro le informazioni basilari,
specie nei confronti dei pa-
zlenti pit anziani. Una siner-
gia importante quella concre-
tizzatasi presso l'ospedale
Ave Gratia Plena di Piedimon-
te Matese, che vede unito il
personale medico ¢ infermie-
ristico al volontari dell’asso-
clazione Angela Serra, da
sempre in prima linea in un
vasto campo di azioni di soli-
darieta sempre orientate, ap-
punto, alla valore della con-
cretezza.
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I retroscena

Eccoi verbali
degli ospedali
sul ricoveri negati

Due elementi in contrasto. La buro-
crazia di dati da verificare, da un la-
to. La realta vissuta da operatori sa-
nitari e pazienti, dall'altro. Di 14, un
anota. Di qua, una foto, un'immagi-
ne eloquente: che trovate quia lato.
L'immagine di tutti i no, di tutte le
comunicazioni via fax, raccolte agli
atti, che il 118 ha inviato a quanti
chiedevano il ricovero urgente,

Il numero dei posti letto in Cam-
pania «non puo essere fisso ed & va-
riabile in relazione alle esigenze
quotidiane». Ecco, l'ultima precisa-
zione che arriva dalla Regione. I nu-
meri dell'accoglienza della Sanita,
per cittadini bisognosi di ricovero,
continuano ad essere al centro di
un enigma di non facile soluzione.
L'Unita di crisi regionale, ancora ie-
ri, conferma l'ampiezza dei numeri
dei postiletto e li definiti prima «di-
sponibili», poi «programmati» nuo-
vamente «attivabili». Tuttavia non
sicomprende ancora se un ammala-
to che chiede il ricovero, in queste
ore, ne pud usufruire, o no. Se in-
somma si tratti di posti che attendo-
nol'arrivodi sanitari e organizzazio-
necomplessiva e quindi non fruibili
davvero, inquesta fase; o se, invece,
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il paziente ci si pud stendere ed es-
sere amorevolmente assistito.

L'Unita di crisi infatti ribadisce: i
590 posti letto di Terapia intensiva
si riferiscono «all'intera dotazione
di posti letto, pubblico € privato ac-
creditato, realizzati e funzionanti
che attualmente sono presenti in
Campania per far fronte all'intera ri-
chiesta di assistenza ospedaliera:
Covid e non Covid». Insomma, a feb-
braio, «erano 335, in questi mesi ne
sono stati realizzati e attivati altri
255». Per quanto riguarda le degen-
ze ordinarie, «il dato di 3.160 posti
letto fa riferimento al numerodi let-
ti che, nell'ambito della pili ampia
dotazionedi posti regionali della re-
te ospedaliera, sono stati program-
mati» per essere destinati «ai pa-
zienti Covid-19, tra offerta pubblica
e privatar.

Intanto a fronte della nota, ecco
la foto. Un medico esausto del 118 li
ha messi in fila su una scrivania,
quei fax: c'e scritto su “Negativo”,
Epurtroppo I'a maro messaggio del-
la Sanita campana in queste ore. E
I'unica realta che vedono i cittadini.
- co.sa.
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Le reazioni

I pediatri approvano
“Didattica a distanza
il male minore”

«Come tutti i virus anche il Covid
si nutre di interazioni sociali. E co-
si che questo agente patogeno bu-
ca le nostre difese e si insinua nel-
le nostre case. Non ¢ in discussio-
ne né l'importanza della scuola
per i bambini, né il sistema di con-
tenimento messo in atto negli isti-
tuti. I1 problema é “I'indotto di re-
lazioni sociali” e le interazioni che
inevitabilmente si generano con
I'apertura in presenza delle clas-
si». Giannamaria Vallefuoco, se-
gretario regionale della Federazio-
ne italiana medici pediatri, spiega
cosl la necessita di tenere chiuse
tutte le scuole, anche dell'infanzia
e primaria. Per i pediatri di fami-
glia ¢ statla superata la soglia di
contenimento che rende possibile
tenere sotto controllo la diffusio-
ne della Covid e sarebbe un grave
errore permettere la scuola in pre-
senza. «Iln Campania - dice Anto-
nio D'Avino, vice presidente nazio-
nale Fimp - siamo molto vicini ad
un nuovo lockdown come unica al-
ternativa al diffondersi incontrol-
lato del virus. Condividiamo mol-
te delle argomentazioni sostenute
da coloro che chiedono la riaper-
tura in presenza della scuola, ma
nessuno deve mai dimenticare
che 'unico modo per limitare la

propagazione del virus € ridurre
drasticamente i contatti sociali». |
pediatri inoltre lanciano un altro
allarme: «Tra qualche settimana,
oltre al Sars-CoV-2, circoleranno
tanti altri virus, responsabili
dell'influenza e di malattie respira-
Lorie anche severe, come le polmo-
niti e le bronchioliti, che richiede-
ranno un impegno sempre mag-
giore dei pediatri del territorio,
gia allo stremo per l'assistenza
svolta. In questo contesto, mai pri-
ma d'ora rilevato, la consueta dif-
fusione delle patologie respirato-
rie all'interno delle scuole mette-
rebbe in ginocchio il servizio sani-

“Tra qualche
settimana
arriveranno altri
virus e il servizio
sanitario regionale
e gia sull'orlo
del precipizio”

tario regionale, in questo momen-
to sull’orlo del precipizio». Quindi
il ricorso alla didattica a distanza
diventa una necessita.

«Se non si tiene conto dell’even-
to catastrofico che ci & piombato
addosso - spiegano i pediatri - non
siriesce a capire che la didattica a
distanza &, nell’attuale scenario
epidemiologico, I'unica modalita
che ci consente di limitare i danni.
Tutti noi speriamo si possa torna-
re presto alla normalita, alle no-
stre consuetudini giornaliere, ma
in un momento cosi emergenziale
la Dad & l'unico strumento che ga-
rantisce il diritto allo studio dei no-
stri piccoli pazienti, pur con tuttii
suoi limiti. Questa ¢ una di quelle
condizioni in cui dobbiamo avere
il coraggio di scegliere il male mi-
nore, atteso che la scelta di priva-
re i bambini del confronto quoti-
diano in presenza coni propri coe-
tanei ¢ dolorosissima: se tra dieci
giorni riaprissero le scuole - con-
cludono D'Avino e Vallefuoco - cal-
pesteremmo il diritto fondamen-
tale di ogni cittadino campano al-
la salute, individuale e della collet-
Livita, oltre a favorire il gia espo-
nenziale aumento dei contagi».
—a.dicost.
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Intervista al medico Paolo Capogrosso

“ San Giovanni Bosco svuotato
per mandare anestesisti

all Ospedal
Avremo molti danni ¢
non poche
conseguenze dalla
chiusura del San
Giovanni per tutta la
Joltissima utenza
dell'area nord

«Avremo molti danni e non poche
conseguenze, temo, dalla chiusura
del San Giovanni pertuttala
foltissima utenza dell’area nord di
Napoli».

Dottor Paolo Capogrosso, &
preoccupato?
«Si, molto, e forse posso dirlo
perché sono fuori dai giochi. Né mi
tocca quel divieto alle interviste oal
ragionamento pubblico che puo
mettere in difficolta altri colleghi,
dipendenti della Sanita regionale».

Che cosa non la convince, di
quello che vede?
«lo mi chiedo da giorni, nel rispetto
delle difficilissime scelte che
competonoalla Regione:ma i
politraumatizzati, gli infarti, l'ictus,
isospettidi tumore, le indagini
diagnostiche urgentia chisono
affidati nell'area metropolitana,
precisamente, in questo
drammatico momento? Dove va
quella popolazione vastissima che
hovisto nelle mie corsie per
decenni, spesso senza altri
strumenti per curarsi che non la
Sanita pubblica? Chi risponde
loro?».
Settant’anni, in pensione solo da
qualche mese, Paolo Capogrosso &
un eccellente professionista della
Sanita pubblica.
Avevaricostruito e portato a livelli
importantila Cardiologia e I'Unita
coronarica del San Giovanni Bosco:
il presidio chiuso ormaida dieci
giorni e che sara trasformato in
Covid Hospital, ma -a quanto

e del mare”

risulta da decisioni formali - sara
sprovvisto della Terapia Intensiva
(che aveva: 10 posti) e di una Sub
intensiva organizzalta.

Diieri, I'ultimo atteso ordine: dal
San Giovanni Bosco sono stati
trasferiti, con ordine di servizio
immediato, una quarantina di unita
di personale sanitario della Terapia
Intensiva.

Saranno «indispensabili» per far
funzionare i posti di Terapia
Intensiva del Centro Covid
modulare realizzato a ridosso

dell'Ospedale del Mare.

Ovvero:13 anestesistie 25
rianimatori, da nord a sud. Ovvio
che, mentre architetli, e ingegneri
sanitari lavorano con gli operai nel
cantiere, questi professionisti del
San Giovanni Bosco devono essere
impegnati immediatamente in
trincea. Ma éildopo che
preoccupa: nel nuovo Covid
hospital, il San Giovanmni, «se va
bene cisaranno due anestestisti
per turno, come funzioneremo?
Con una sola camera operatoria?»,
si rincorrono i messaggi sulle chat
ospedaliere.

Dottor Capogrosso, cisono altri
pronto soccorso, in citta. La Sanita
non & morta, giusto?

«Ma nonsisente tanto bene, se
devo ascoltare le testimonianze dei
miei colleghi, quello che mi
raccontano amici del 118. Dove
vanno queste persone; nei pronto
soccorso di Cardarelli e San Paolo,
gid intasatissimi? E nel centro
cittadino: dove é rimastosolo il
Vecchio Pellegrini, chiuso in un cid

de sac? Dove, se stai male, ci devi
arrivare in sella a uno scooter?».

Dottore, anche a leirisulta che
siano stati con immediatezza
trasferiti i suoi colleghi
anestesisti, rianimatori e gli
infermieri, dal San Giovanni
all'Ospedale del Mare?
«Si. Anche questo fa pensare. Non si
possono lasciare certo medici con
le braccia conserte: ma il problema
e slato, ripeto, chiudere e sventrare
unospedale come il San Giovannie
mandare un’utenza da mezzo
milione di cittadini tutti negli
imbuti diospedaliche gia
scoppianon.

C' era un altro modo, secondo la
sua esperienza?
«Sl1, c'erano in effetti. Ospedali gia
vuoli, sono diversia Napoli: su cuisi
sarebbe potuto intervenire con
lavori e cantieri. Per creare dei
reparti Covid, persteple 2: cioe
significa pazienti non gravissimi
per patologie respiratorie, ma
positivi e bisognosi di interventi
chirurgici, di assistenza di altro
genere »,

Per esempio?
«Per esempio, ¢'era il San Gennaro,
dove pure ho lavorato per anni. Li
sarebbe bastato aprire un cantiere
in reparti gia ben organizzati,
bastava un po’ di manutenzione
straordinaria. Ma era gia chiuso. C'e
unabella differenza conla scelta di
mettere ko un pronto soccorso
aperto e un ospedale con tante
specialita a disposizione di migliaia
di persone al giornon,

Lei non ha problemi a parlare
liberamente?
«No. Le assicuro che tanti miei
colleghi in queste ore hanno
perplessiti. Non liesprimono
perché potrebbe costare loro caro.
Ma soprattutto sono impegnatiin
una situzione drammatica. La
situazione in Campania potrebbe
presentare un brutto conto: tra casi
Covid e malati gravidialtre
patologie, non curaten,
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Il medico Valerio Luongo e l'assistenza domiciliare

“A Napoli le Usca
funzionano

curiamo acasa’

di Giuseppe Del Bello

Usca e territorio, un quadro diso-
mogeneo. Con Napoli che da se-
gnali positivi e una provincia che
naviga a vista. A due mesi dairiflet-
tori accesi da Repubblica sulla me-
dicina territoriale che potrebbe e
dovrebbe tamponare le falle del si-
stema ospedaliero depauperato
da tagli ed emergenza-Covid, qual-
cosa si sta muovendo. E che la Asl
Napoli stia correggendo il tiro, lo
conferma proprio un giovane me-
dico Usca (Unita speciali di conti-
nuita assistenziale).

Si chiama Valerio Luongo, ha 30
annied € un “corsista” di Medicina
generale che dalla prima ondata la-
vora con contratto a termine:
«Adesso la situazione ¢ cambiata,
e mentre fino a un mese fa erava-
mo allosbando, oggi ciinterfaccia-
mo operativamente con i medici
di famiglia». Un rapporto fonda-
mentale che consente di tenere
sotto stretta sorveglianza i pazien-
ti Covid a domicilio. Le Usca napo-
letane non fanno piu soltanto i
tamponi, ma effettuano visite dia-
gnostiche e stilano un programma
terapeutico. «Per esempio, l'ossi-
genoterapia ad alti flussi, la som-
ministrazione di eparina a basso
peso molecolare e il trattamento
antibiotico», precisa Luongo che
spiega anche come le Usca vengo-

no allertate: «A contattarci sono i
medici curanti, illustrandoci il ca-
so attraverso un’e-mail e fornendo-
ci tutti i dati anamnestici che ca-
ratterizzano le condizioni clini-
che dei pazienti. Sulla scorta di
questa documentazione, faccia-
mo la prima valutazionen».

Negli ultimi giorni il trend delle
chiamate € in ascesa, ma le unita
impegnate sul territorio, circa
200, stanno per essere aumentate
di numero. Anche dal punto di vi-
sta diagnostico-strumentale, sotto-
linea il giovane dottore, la situazio-
ne e in evoluzione: «A breve inizie-
rem a utilizzare i tablet per I'eco-
grafia toracica che da info prezio-
se di una eventuale compromissio-
ne polmonare. Stiamo lavorando
sempre al massimo, dalle 8alle 20,
riuscendo fare in media 25 - 30 vi-

site al giorno. | pazienti stabilizza-
ti vengono seguiti solo telefonica-
mente, grazie al protocollo indica-
to danoi e dal medico curante. Ein
piu, consegniamo al paziente un
kit peril monitoraggio H 24: saturi-
metro, termometro e sfigmomano-
metro elettronico (per la pressio-
ne). Cosl i pazientisono controllati
a distanza con la postazione Lele-
matica che ha sede nel presidio
Elena d'Aosta. Adesso, c'é solo la
preoccupazione di non riuscire a
fronteggiare un ulteriore aumen-
to di prestazioni, € indispensabile
aggiungere altre unita operative».

Di segno opposto la condizione
in provincia. Dopo il racconto su
Repubblica di ieri di Ernesto Di
Cianni, medico di famiglia a Erco-
lano, a negare la carenza del servi-
zio territoriale e il direttore sanita-
rio della Napoli 3 Gaetano D'Ono-
frio. Che attacca: «Non ¢ vero che
non funzionano le Usca che invece
fanno i tamponi. I medici di fami-
glia, loro sono inadempienti: nean-
che uno & andato a fare i tamponi.
Eppure gia ad aprile la Asl aveva
messo a disposizione i Dpi (disposi-
tivi di protezione), nessuno li ha ri-
tirati». A stretto giro, la replica del
dottor Francesco Paolo Liguoro,
presiente della cooperativa medi-
ca di Ercolano Vesevo: «Tutto fal-
so. lo quirappresento i colleghi, so-
no come un primario dei medici di
famiglia, e vi dico che le Usca esi-
stono solo sulla carta. E non so
neanche se mai sono state attiva-
te. C'& uno scaricabarile, tra buro-
crali che stilano solo circolari che
non avranno seguiton,
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Cotugno e Cardarelli presi d’assalto
malati curati in auto e barelle tra la folla

Ancora non attiva la tensostruttura. Sugli ospedali esposto del Codacons. Gli infermieri: “Tra noi incontrollabile il numero di contagiati”
Lo sfogo di una anestesista: "Manca il personale in tutta la regione e i cosidderti posti attivabili sono soltanto depositi per i pazienti”

di Antonio Di Costanzo

«Quelli che ci dicono di attivare
non sono posti letto per pazienti
Covid, ma depositi dove lasciare i
malati». E lo sfogo amaro di una
anestesista che racconta quello
che sta avvenendo nella maggior
parte degli ospedali della Campa-
nia. Il suo € un nuovo atto di accu-
sa alla gestione della pandemia.
«La Regione attraverso i dirigenti
di ospedali pretende I'attivazione
delle postazioni per pazienti intu-
bati - spiega - ma non c’é il persona-
le per farlo, ormai quattro reparti
vengono gestiti da due medici e i
pochi infermieri a disposizione so-
no costretti a turni di 18 ore negli
“scafandri”. Alcuni di loro sono
svenuti perché piu di tanto non si
puo resistere - aggiunge l'anestesi-
sta - la situazione degli ospedali é
drammatica. Tra l'altro c'é perso-
nale mandato allo sbaraglio senza
avere 'adeguata formazione per
affrontare il Covid mentre i ricove-
rati rischiano di essere abbando-
nati sui letti senza assistenza e sen-
za poter contare neanche sull'aiu-
to dei familiari che gia prima della
pandemia svolgevano questo com-
pito a causa della cronica mancan-
za di personale negli ospedali».
Gravidisagi si segnalano ancora
al Cotugno dove come accade da
giorni il personale del pronto soc-
corso € costretto a effettuare un
pre-triage in aulto, a fornire le pri-
me cure nel cortile esterno e a por-
lare le bombole di ossigeno a chi

attende da ore nella propria auto-
mobile o in una ambulanza presa
a noleggio che si liberi un posto in
corsia.

Pronto soccorso allo stremo an-
che al Cardarelli con gli infermie-
re chiusi nelle tute bianche che
trasportano i malati in barella at-
traversando l'assembramento di
persone, familiari dei ricoverati,
che aspetta fuori al pre-triage di
poter parlare con un medico. L'im-
patto del Covid sul Cardarelli e de-
vastante: I'ospedale gia prima del-
la pandemia era costretto a ricor-
rere alla barelle sistemate anche
nei corridoi. Oggi si aggiungono
quotidianamente 60-65 positivi al
Covid o con sintomi del virus. Tra
I'altro ancora non é entrata in fun-
zione la tensostruttura della Croce
Rossa allestita vicino al reparto di
emergenza destinata ad accoglie-
re 20 pazienti positivi al coronavi-
rus. Su quanto sta avvenendo negli
ospedali napoletani il Codacons
oggl presenterd un nuovo esposto
in Procura “in cui si chiede di inda-
gare i verlici regionali e sequesltra-
re tutti i documenti relativi all’atti-
vita posta in essere dall’ammini-
strazione sul fronte della gestione
delle strutture sanitarie”. Per l'as-

sociazione dei consumalori “la si-
tuazione a Napoli ¢ gravissima e
impone un intervento della magi-
stratura e la nomina di un tecnico
individuato dalla stessa Procura
per la gestione dei ricoveri, anche
trasferendo i pazienti nelle strut-
ture sanitarie di altre regioni”.
Sempre il Codacons chiede di in-
dagare sul business delle ambu-
lanze private “con richieste fino a
700 euro per trasportare i malati
inospedale”.

Un nuovo appello a rafforzare le
misure di contenimento arriva dal
presidente dell’Ordine degli infer-
mieri di Napoli, Ciro Carbone: «Al-
la luce del crescente numero dei
contagi, dei dati allarmanti che ci
vengono forniti dalle direzioni
ospedaliere, dalla mancata osser-
vanza delle prescrizioni da parte
dei cittadini, chiedo a nome di tut-
ti gli infermieri provvedimenti
piu restrittivi per la tutela della sa-
lute pubblica e la salvaguardia del-
la nostra famiglia professionale.
Basta con il palleggiamento di re-
sponsabilita - afferma Carbone -
gli infermieri stanno lavorando in
condizioni estreme, con turni mas-
sacranti, con Dpi insufficienti e
non sempre adeguati e con la gra-
ve carenza di organici piu volte de-
nunciata. Il numero di contagiati
tra noi ormai €& incontrollabile. Po-
niamo rimedio prima che sia trop-
po tardi». Per cercare di liberare
gli ospedali da pazienti positivi al
coronavirus, ma con sintomi leg-
geri, da alcuni giorni € entrato in
funzione il Covid Residence a Pon-
ticelli dove sono ricoverate attual-
mente 15 persone. «Servirebbe
molto di pil e un maggiore aiuto
dai medici di base che pero non so-
no stati preparati ad affrontare
questa emergenza ¢ spesso man-
dano in ospedale anche chi po-
trebbe essere curato a casa», con-
clude I'anestesista.
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CORRIERE DEL MEZZOGIORNO

O L'intervento

Telemedicina, una strada per aiutare i pazienti

di Luigi Lavorgna

a pandemia di Covid-19

¢i pone di fronte a nuove

sfide nell'assistenza sani
taria.

Purtroppo questa situazio
ne non terminera presto e il
rapporto tradizionale medi
co-paziente non regge il cari
co assistenziale dei pazienti
Covid e non.

[1 Governo, le Regioni, le Di
rezioni delle singole Aziende

sanitarie e ospedaliere han
no, sin da marzo, cercato so
luzioni possibili reclutando,
come veri e propri medici
«strutturati=», gli specializ
zandi dell'ultimo anno. Non é
stato sufficiente. Poi si é pro
vato a richiamare in servizio
medici in pensione, assoluta
mente in grado, soprattutto
per esperienza, di affrontare
criticita legate ad una nuova
malattia. In realta le profes
sionalita dei medici in pen
sione possono essere impie

ANMOEASSOMED
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gate in altre declinazioni, co
me ci ha dimostrato la storia,
raccontata dal Corriere del
Mezzogiorno, del dottor [ael
la tornato in prima linea in
ospedale per formare medici
e infermieri.

Ma c’é un aspetto della Me-
dicina contemporanea ancora
poco esplorato nonostante
fiumi di letteratura scientifica
ne abbiano dimostrato l'effi
cacia, l'efficienza e persino la
soddisfazione dei pazienti: la
Telemedicina.

E proprio i medici in pen-
sione possono essere impie
gati in questo nuovo approc-
cio. Al tempo del Covid molti
pazienti non devono recarsi
in ospedale per quelle visite
chiamate di controllo, magari
per patologie di cui si soffre
da anni.

Molti pazienti Covid positi
vi non devono recarsi in ospe-
dale se asintomatici o poco
sintomatici.

Tutti questi pazienti po
trebbero essere presiin carico

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
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da servizi di Telemedicina, vi
sitati da esperti medici in
pensione che non sarebbero
nemmeno esposti, loro stessi,
ad unrischio infettivo.

E nessuno dica che i medici
in pensione hanno poca di
mestichezza con smarthpo
ne, tablet e pc: oramai le piat
taforme e le App sono molto
intuitive e super usate da tutti
gli over 65.

L'esperienza, la saggezza e
la conoscenza dei Medici in
quiescenza possono di certo

occuparsi, in Telemedicina:
1.dei pazienti in quarantena
domiciliare
2.del follow-up dei pazienti
Covid in via di guarigione
3.della presa in carico degli
ambulatori per il controllo
clinico delle malattie croni-
che che, allo stato attuale, so
no, e purtroppo saranno per
molto ancora, chiusi.
Unnotevole alleggerimento
del carico assistenziale e una
possibilita di impiego del per
sonale “ordinario” per tutte le
emergenze di questa dannata
pandemia.

Neurologo universita Vanvitelli
Coordinatore del Gruppo di stu-
dio «Digitale e Telemedicina della
Societa italiana di Neurologia
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Giuseppe Fiorentino, direttore di Pneumologia:
« la battaglia al virus nella trincea del Colugno

«lltriage nelle auto?
Ventipersone al giorno
poitornano a casa»

LINTERVISTA

Monica Scozzafava

1

mbulanze e auto in fila davanti al Pronto
soccorso dell'ospedale Cotugno fotografano la

situazione di emergenza, ma anche quella di
forte pressione che si avverte all'interno del

presidio infettivologico. Medici e infermieri
alle prese con turni massacranti, con la fru
strazione, talvolta, di non poter visitare tutti i
pazienti. Giornate interminabili e notti che
trascorrono provando a salvare quante piu vite
possibile, intervallate dal sorriso di chi invece
piu fortunato guarisce e torna a casa.

Giuseppe Fiorentino, direttore della Pneu
mologia del Monaldi, da marzo ha messo al
servizio del Cotugno la sua esperienza ed € in
trincea a combattere la guerra quotidiana al
Covid.

Professore Fiorentino, peggio adesso oppu-
re a marzo scorso?

«Non c’'e differenza, la pressione € la stessa
come la paura del virus. Certamente noi medi-
¢i abbiamo una conoscenza piu approfondita
del “nemico”, ma dal punto di vista dell'af-
fluenza in ospedale non é cambiato nulla».

Le file di auto e di ambulanze davanti al-
I'ospedale sono scene terribili.

«Sicuramente, ma é terribile I'effetto media
tico. E paradossalmente chi guarda in tv que-
sta situazione si fa prendere ancor di piu dal

panico e si precipita in ospedale. Almeno 20 0
anche 30 persone tra quelle che quotidiana
mente arrivano al pronto soccorso vengono ri
mandate a casa dopo essere state monitorate e
visitate. Cio significa che non necessitano di
ricoveros».

Cioé che non hanno il Covid?

«Hanno dispnea e febbre ma sono quadri
non ancora bisognevoli di ricovero. Diamo la
terapia domiciliare».

Sono tante le persone alle quali viene som-
ministrato I'ossigeno in auto, cio significa che
all'interno non ¢’e posto?
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«Significa intanto che non possiamo visita
re tutti contemporaneamente; significa anche
che quelle che in tv sembrano file intermina
bili sono in realta file normali. Lo spazio da
vanti al pronto soccorso del Cotugno é stretto,
le auto che vedete non sono tantissime. Ma co-
munque il triage viene fatto a tutti all'esterno e
poi si fanno le valutazioni».

Significa che se ¢'e un codice rosso o co-
mungque una situazione particolarmente gra-
ve passa avanti?

«Assolutamente s1. Chi resta in attesa € per
ché non ha bisogno immediato di ricovero».

Perche l'ossigeno, allora?

«Tante volte il paziente che si precipita in
ospedale ha sintomi lievi, a casa si sente ab
bandonato e soprattutto solo, ed € in preda al
panico. Avverte la sensazione di affanno che e
pit una condizione mentale che fisica. Se I'as
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sistenza territoriale funzionasse meglio, non
avremmo questa affluenza. E ripeto, l'affluen
za genera paura che si trasforma in panico».

Nei reparti come siete messi? Non ¢ mai
chiaro abbastanza se i postiletto ci sono a suf-
ficienza oppure no.

«| ventotto posti delle tre terapie intensive e
1 cinquanta delle sub intensive in questo mo
mento sono occupati. Ma abbiamo comunque
una o due postazioni in pronto soccorso dove
sistemiamo i pazienti in attesa che si liberi un
posto. E vero che i ricoveri sono tanti, per for
tuna abbiamo anche tanti pazienti che posso
no andarvia. Non soltanto i negativi, ma anche
quelli ancora positivi che oggi rispetto a marzo
possono essere trasferiti nella residenza Covid
dell'ospedale del Mare o nelle cliniche priva
tex.

Possiamo parlare di emergenza che resta
sotto controllo?

«Per ora sicuramente e ci auguriamo che si
continui cosl. Ci auguriamo che le regole base
per contenere i contagi, che sono essenziali,
vengano rispettate».

L'eta media dei ricoverati in sub intensiva o
intensiva?

«Si é alzata, siamo tra i 60 e i 70 anni. Anche
se neigiorni scorsi é arrivato un ragazzo del ‘9o
e la sua situazione non é tranquillax.

L'influenza complica la diagnosi di Covid?

«Questo € vero problema delle prossime
settimane, i sintomi sono molto simili a parte
la mancanza di olfatto e gusto che ci orienta
verso la patologia Covid. La terapia iniziale di
approccio € comunque la stessa».

Cardarelli

Il primario

Sono immagini lerribili
dal punto di vista
medialico e ¢'e chi
guardandole in lv si
lascia prendere dal
panico e corre in
ospedale. Molli non
necessilano diricovero

Anloniella, I'infermiera mortla ricordala dai colleghi

nei giorni scorsi nello stesso

57 anni, infermiera all'ospedale I suoi colleghi la ricordano con sua
Cardarelli. E morta dopo aver foto sorridente e la scritta: «Riposa
contratto il Covid. E stata ricoverata in pace, noi non ci arrendiamo,

f ; i chiamava Antonietta Patrone,  in rianimazione dove poi é morta.

lotteremo ancorax». Altri colleghi

Sorridente ospedale, ma le sue condizioni si esprimono rabbia verso «chi
Antonietta sono aggravate ed e stata trasferita continua a negare I'emergenza.
Patrone
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Traidimenticati di San Giovanni:
«Temiamo che uno su due sia positivo»

Appello all'Asl da via Marlirano: subilo uno screening di masse

napoLl «In via Bernardino
Martirano nelle case popolari
ex Inpdap la percentuale dei
positivi rischia di arrivare a
un abitante su dues=. A lancia

re I'allarme sono alcuni resi

denti del popoloso rione di
San Giovanni a Teduccio, pre

occupati per il gran numero
di casi che il «passaparola» di
quartiere sta registrando.

(i sarebbe un enorme fo
colaio di Covid, perché si ha
notizia di decine di persone a
letto con i sintomi mentre
nell'ultimo mese ci sono stati
due decessi sospetti. Ma an
che perché nelle palazzine vi
VONo numerosi anziani spes.
s0 s0li e in grave difficolta
economica

Corrado Di Maso e I'ammi
nistratore di molti di quegli
edifici e non nasconde la pre
occupazione: «Ci sono perso
ne che non hanno nemmeno
i soldi per comprare le ma
scherine, ci siamo organizza
ti per aiutarli come possiamo
e, devo dire, grazie al buon
cuore di tanti (tra questi I'at
tore I'rancesco Di Leva, diret
tore del Nest teatro e nume
rosi privati che vogliono re
stare anonimi) stanno arri
vando anche pacchi di
mascherine. Ma non bastano
ad avere il quadro della situa
zione».

_Gli abitanti chiedono da
giorni uno screening con
tamponi da parte del camper

ANMUEASSOMED
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dell’Asl, a oggi pero, nono
stante le promesse, nessuno
degli abitanti delle case ex
Inpdap ha ottenuto il tampo
ne dall’Asl. «Eppure resta il
passo fondamentale per ave

re una valutazione circa lo
stato di salute delle duemila
persone che vivono nel rione
e che attnalmente sono ab
bhandonate al loro destino:s.
Ad aiutare quelli che sono
barricati in casa, sono i vicini
perché qui é ancora forte il
senso di solidarieta e i lega
me tra le diverse famiglie. Ma
il rischio e che passando di
casa in casa chi aiuta possa
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involontariamente favorire il
contagio. «Abbiamo spiega
to ai piu anziani le modalita
per tutelarsi — aggiunge Di
Maso — 1i abbiamo convinti,
ad esempio, a togliere le scar
pe e lasciarli fuori dalle abita
zioni e cosi anche giubotti e
giacconi. Ma senza tamponi e
come combattere contro un
nemico invisibile, percio
chiediamo all’Asl di inviarci
subito I'Unita speciale di con
tinuita assistenziale per uno
screening di massa».

In via Martirano solo dapo
chi giorni si e riusciti a farin
tervenire Asia per una prima
sanificazione delle strade.
L'appello é arrivato diretta
mente alla presidente Maria
De Marco che ha inviato i
mezzi per la sanificazione.
Piu complicato il discorso
dell’Asl Napoli 1 che starebbe
organizzando lo screening
ma cisarebbero delle difficol
ta burocratiche non ancora
risolte. Da San Giovanni a Te
duccio invitano a non perde
re piul tempo, il rischio é che
il focolaio divenga disastroso.
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LA POLEMICA

La Fimmg: giaassistiamo ventimila pazienti a domicilio
Smi e Snami contro l'intesa sui tamponi in ambulatorio

Ospedali in tilt, il capo del 118
«Dove sono 1 medici di base?»

NAPoLl Si rischia una guerra sottratti a questo dovere, par
tra camici bianchi in piena lano di contratto, ma se c¢'é la
mareggiata Covid. Il respon- gente assistita in auto davanti
sabile della centrale operativa agli ospedali si puo mai op
del 118 e coordinatore dellare- porre che il contratto non lo

te regionale di emergenza,
Giuseppe Galano, ha incalza-
to 1 colleghi medici di base e
della Guardia medica. «l
pronto soccorso e I'emergen

za sono in crisi perché alla ca-
tena manca la medicina terri-
toriale — ha denunciato —.
Oggia Napoli ci sono 12 medi

ci in servizio al u8 e 40 nella
Guardia medica. Che stanno
facendo? Avevo chiesto di in-
corporarli anche solo per or

ganizzare le visite a domicilio
dei codici bianchi, ma dicono
che il loro contratto non lo
prevedes. Per Galano, dinanzi
a scene come quelle delle au-
to in coda al Cotugno e del

preveder».

Per il sindacato dei medici
di medicina generale immg
bisogna evitare fratture nella
categoria. «Le immagini delle
ambulanze in fila davanti da-
gli ospedali fanno certamente
rabbrividire, ma non ci di
mentichiamo che per quei
2000 pazienti ricoverati, dei
quali si occupano i medici
ospedalieri, ce ne sono circa
20000 che trovano cura grazie
al lavoro dei medici della me
dicina generale — affermano
Luigi Sparano e Corrado Cala
maro della Fimmg Napoli —.
I dati che arrivano dal territo
rio, anche dal confronto con

Cardarelli e dell'Ospedale del le cooperative dei medici del
Mare ormai al limite del col- la Asl Napoli 2 Nord, dei terri
lasso, non si puo rimanere in- tori della provincia, dal Nola-
differenti. «0Oggi la catena del no alla Penisola Sorrentina, la
servizio sanitario significa so- zona Vesuviana e l'intera Citta
pravvivenza della popolazio- metropolitana, ci conferma-
ne. Un medico puo stare a nounimportante incremento
guardare il contratto? Si sono dei pazienti gestiti in sorve

glianza domiciliare. Pazienti
che, pur paucisintomatici o
asintomatici, hanno bisogno
di un continuo monitoraggio
e confronto con il proprio
medico di famiglia. Invece di
polemizzare e demonizzare
una categoria, sarebbe meglio
concentrasi sull’assistenza.
Davanti a questo virus e ai cit

tadini — sottolineano —
avrebbe molto piu senso mo-
strarsi ed essere uniti.Com

prendiamo la frustrazione,
anche perché ¢ la stessa con la
quale spesso dobbiamo fare i
conti noi medici di medicina
generale, ma creare polemi

che fondate sul nulla non mi

gliorera le cose».

In Campania manchereb
bero all'appello 350 medici di
base. Intanto, altre due orga
nizzazioni, lo Smi (Sindacato
medici italiani) e lo Snami
(Sindacato nazionale autono
mo medici italiani) della
Campania hanno accusato di
«grave atto antisindacale» il
Comitato regionale ex art.24,
in seguito a una riunione rela
tiva all'accordo sui tamponi

da eseguire negli ambulatori,
dalla quale sia lo Smi che lo
Snami sono stati esclusi. In
sede nazionale, le due asso
ciazioni sindacali hanno, in
fatti, sollevato critiche sull’ac
cordo stralcio che prevede
I'esecuzione di tamponi da
parte dei medici di base. Poi
ché, dicono, sarebbero nume
rose «le difficolta per le quali
il 9o degli studi dei medici
di famiglia sono allocati in
condomini dove non € possi
bile operare in sicurezza, sen
za la possibilita di creare dei
percorsi riservati a chi deve
effettuare il tampone».

Per queste ragioni Smi e
Snami hanno chiesto la con:
vocazione, con la partecipa
zione di tuttii sindacati medi
ci, del Comitato Regionale ex
art. 24 per la medicina gene
rale. «L.a mancata convocazio
ne di tutte le parti sindacali —
contestano — implichera
l'adozione di iniziativa giudi
ziaria per reiterato comporta
mento antisindacale».

Angelo Agrippa

= AIRAATE MELEE FEEPA AT A
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ROMA

SECONDO POLICLINICO | piccolo, appena sei anni, aveva contratto la malattia durante le cure per la leucemia

Bimbo guarito dall’epatite C con un farmaco innovativo

NAPOLIL. Un bimbo
venezuelano di sei anni ¢
guarito dall’epatite C con un
farmaco innovativo durante
il lockdown. E successo

a Napoli dove si ¢ messa in
moto una rete di
professionisti per salvare il
piccolo che aveva contratto
la malattia durante le cure
effettuate per debellare la
leucemia. Una situazione
gravissima perché questa
infezione rischia di
compromettere severamente

il fegato nell’'immediato
periodo pre e post-trapianto
di cellule staminali.
All’Universita Federico I &
stato vincente il lavoro di
equipe e efficacia del
percorso terapeutico. A
guidare ’equipe
dell’Epatologia Pediatrica
dell’azienda ospedaliera
universitaria Raffaele Torio
(nella foto). «In un momento
storico come quello odierno
in cui sembrano esserci
poche armi per contrastare il

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
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Sars-Cov-2, da a tutti noi
una grande speranza la
consapevolezza che il virus
dell’epatite C, che fino a
pochi anni fa sembrava
difficilmente eradicabile, pud
essere neutralizzato da una
serie di nuovi farmaci sicuri
¢ maneggevoli e sembra
pertanto destinato a
scomparire ¢ a non
influenzare pia
negativamente la vita di
tante personey, sottolinea
lorio.
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il Giornale di Napoli
LA CABINA DI REGIA TENTA DI CHIARIRE MA NON CI RIESCE. APPELLO DI DUECENTO SPECIALISTI: SITUAZIONE DRAMMATICA, NON SI VADA OLTRE

Posti letto, il bluff sulle terapie intensive. | medici: subito lockdown

NAPOLL Sui posti letto in terapia intensiva I'Unita di
crisi della Campania tenta di dare una spiegazione, ma
non ci riesce. Quanti sono quelli destinati agli ammalati
Covid-19?7 «Dipende dalle esigenze», dicono. «Il dato
odierno di 590 posti letto di terapia intensiva si riferisce
all'intera dotazione di posti lettoy, scrive, «la stessa dota-
zione di posti letto rilevabile nel flusso delle piattaforme
ministeriali». Insomma, quali sono i posti Covid? Non si
sa. Sempre a febbraio, affermano, «i posti letto di terapia
intensiva attivi in Regione Campania erano 335 ¢ che in
questi mesi ne sono stati realizzati e attivati altri 255».

11 dato di 3.160 posti letto di degenza «fa nferimento al
numero di posti letto che, nell'ambito della pitt ampia do-
tazione di posti regionali della rete ospedaliera, sono sta-
ti programmati quali posti letto da destinare ai pazienti
Covid-19 comprendendo sia I'offerta pubblica che quel-
la del privato accreditaton. Nel bollettino quotidiano vie-
ne diffuso il dato della sola occupazione di posti letto de-
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dicati ai pazienti affetti da Covid-19, sia di terapia inten-
siva che di degenza, riportando anche 1l totale dei posti
letto di terapia intensiva della Regione Campania e dei
posti letto di degenza dedicati al Covid-19. 11 dato dei po-
sti letto dedicati «non puo essere fisso ed ¢ vanabile in
relazione alla esigenza quotidiana che si manifesta». Da-
to parzialmente vero, perché per il Covid sono necessari
reparti dedicati, soprattutto per le terapie intensive, dove
la promiscuita potrebbe avere effetti molto negativi.

Intanto duecento medici campani fanno appello per un
lockdown vero e proprio: «Non possiamo aspettare un
attimo in pia, come medici Campani chiediamo al Go-
vernatore Vincenzo De Luca e al Presidente del Con-
siglio Giuseppe Conte che si intervenga con un lock-
down nazionale ¢ immediato come sta avvenendo in
altri Paesi europei. Abbiamo giurato di perseguire la
difesa della vita, la tutela della salute fisica e psichica
dell’uomo e il sollievo della sofferenza, ma ci trovia-

mo in una situazione di tale drammaticita e di impe-
gno di posti letto ¢ risorse, di affaticamento fisico ¢
morale, che stiamo costringendo cuore, nervi e polsi,
a sorreggerci, ¢ a resistere sebbene esausti - scrivono
- E arrivato il momento che il Governo intervenga, non
vogliamo trovarci a dover scegliere chi curare in Ospe-
dale né a vedere le tristi immagini dei camion che tra-
sportano le bare.La vita € unaed ¢ nostro dovere di-
fenderla. Medici Ospedalieri, Medici di Medicina Ge-
nerale, Medici di Continuita Assistenziale, Medici dei
Servizi Territoriall, tutti stremati, spesso aggrediti, col-
pevolizzati. Siamo allo stremo delle nostre forze -
encludono - nessuno che tuteli le nostre vite. Anche
noi siamo umani ¢ a poco a poco diventiamo noi stes-
si pazienti da curare. Da marzo, lavoriamo tutti, indi-
stintamente, senza tregua. Bisogna agire subito, senza
indugiare ulteriormente».

MIPA
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IDATI L'accusa del capo del 118: guardie mediche non fanno nulla. La Fimmg: a casa assistiamo 20mila infetti

Gaos ospedali, scontro fra medici

Ancora file davanti ai pronto soccorsi, al Cotugno triage nel cortile. Niente 0ssigeno in farmacia

NAPOLL Ospedali ancora al col-
lasso. Code anche ieri all’esterno
dei pronto soccorsi di Napoli e pro-
vincia con auto ¢ ambulanze con
pazienti sospetti Covid che accu-
sano spesso problemi respiratori
che li spingono a recarsi in ospe-
dale. Il piti richiesto ¢ il Cotugno,
nosocomio specializzato da sem-
pre nell'infettivologia: al momen-
to ci sono dieci auto allesterno del-
I'ospedale in coda ¢ parte del per-
sonale del pronto soccorso e’ nel-
I’area esterna a effettuare un pre-
triage in auto ¢ fornire le prime cu-
re. All’esterno di un’auto ¢’¢ anche
una bombola di ossigeno. I posti al
Cotugno s1 liberano con il tum over
di pazienti che vengono dimessi o
che vanno a proscguire la terapiaa
casa se stanno meglio. La maggior
parte delle code, spiegano fonti del-
I'ospedale, «si sviluppano perd la
sera e nel week end, quando i pa-
zienti spesso non riescono ad ave-
re interlocuzione con i medici di
base».

11 capo del 118, Giuseppe Galano,
continua, per I'ennesima volta a
puntare il dito contro la guardia me-
dica: «I pronto soccorsi ¢ I'emer-
genza sono in crisi perché alla ca-
tena manca la medicina territoria-
le. Oggi ci sono a Napoli 12 medi-
ci in servizio al 118 ¢ 40 nella guar-
dia medica. Che stanno facendo?
Avevo chiesto di incorporarli an-
che solo per organizzare le visite a
domicilio dei codici bianchi, ma
dicono che il loro contratto non lo
prevede». Gli replicano 1 medici di
medicina generale della Fimmg
Napoli, Luigi Sparano ¢ Corrado
Calamaro. «Davanti a questo virus
e ai cittadini - affermano - avrebbe
molto pil senso mostrarsi ed esse-
re uniti, gli ospedalieri come 1 me-
dici di medicina generale, gli in-
fermieri, gli Oss e tutti gli operato-
ri del servizio sanitario regionale

ANAAOY £ \ASSOMED

ASSROINZIONE QR Rttt WERIG] DINIGENTI

stanno facendo un lavoro massa-
crante ed encomiabile. Compren-
diamo la frustrazione, anche per-
ché ¢ la stessa con la quale spesso
dobbiamo fare i conti noi medici
di medicina generale, ma creare
polemiche fondate sul nulla non
migliorera le cose». «l.e immagi-
ni delle ambulanze in fila davanti
agli ospedali [anno certamente rab-
brividire - sottolincano - ma non ci
dimentichiamo che per quel 2mila
pazienti ricoverati, dei quali si oc-
cupano 1 medici ospedalieri, ce ne
sono circa 20mila che trovano cu-
ra grazie al lavoro dei medici del-
la medicina generale. I dati che ar-
nivano dal termtorio, anche dal con-
fronto con le cooperative dei me-
dici della Asl Napoli 2 Nord, dei
territori della provincia, dal Nola-
no alla Penisola Sorrentina, dalla
zona vesuviana ¢ dall’intera Citta
metropolitana, ci confermano un
importante incremento dei pazien-
ti gestiti in sorveglianza domici-
liare. Pazienti che - evidenziano -
seppur paucisintomatici o asinto-
matici, hanno bisogno di un conti-
nuo monitoraggio ¢ confronto con
il proprio medico di famiglia. In-
veee di polemizzare ¢ demonizza-
re una categoria, sarebbe meglio
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concentrasi sull"assistenzay.

A questo st aggiunge |'emergenza
ossigeno. C'¢ carenza di bombole,
denuncia Vincenzo Santagada, pre-
sidente dell’Ordine dei Farmacisti
di Napoli, in merito a quanto ac-
cade in questi giorni: la situazione
¢ peggiorata perché moltissime
persone non hanno restituito le
bombole vuote. Ma la situazione
potrebbe sbloccarsi positivamen-
te. «Da oggi - spiega - ¢ in vigore
una direttiva della Regione Cam-
pania in base alla quale anche i me-
dici di medicina generale ¢ 1 pe-
diatri di libera scelta possono pre-
scrivere ossigeno liquido per ov-
viare alla carenza delle bombole».
Finora, questo tipo di ossigeno cra
prescrivibile solo dagli specialisti
ospedalien, dagli pneumologi.
«Questa direttiva - sottolinea San-
tagada - dovrebbe ridurre il disa-
gio legato all’assenza di bombo-
len. Un’altra possibilita, infine, ¢
data dall’ ossigeno liquido concen-
trato. «Un apparecchio che fun-
ziona come se fosse un elettrodo-
meslico - aggiunge - attaccalo a
spina della corrente clettrica, que-
sto apparecchio prende I'area dal-
la stanza in cui $i rova una perso-
na ¢ la trasformax.
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RIDOTTO IL NUMERO DI TEST, DECEDUTE ALTRE 18 PERSONE

Rapporto contagi-tamponi,
positivo uno su cinque

NAPOLL Calano i positivi in Campania: sono 3.120
(rispetto ai 4.601 di ieri) a fronte di una netta riduzione dei
tamponi effettuati. Sono 15.793 contro i precedenti 25.806.
Si registrano 18 morti (il totale sale a 844) rispetto ai 15 di
ieri. Oggi i sintomatici sono 410, gli asintomatici 2.710.
Domenica il rapporto tamponi-positivi ¢ stato del 17,82%,
ieri era del 19,75%, quindi la situazione ¢ evidentemente
peggiorata. Il totale dei positivi in Campania ¢ ora di 90.039
mentre i tamponi effettuati sono stati 1 milione 139.496. 1
guariti sono 434, il totale arriva a 16.875. | posti letto di
terapia intensiva disponibili sono 590, quelli occupati 191. 1
posti letto di degenza disponibili 3.160, quelli occupati 1.949.
Diversi i segnali preoccupanti dai territori. La Diocesi di
Ischia ha comunicato che il parroco di Serrara ¢ positivo al
corona virus. Il sacerdote 82enne si trova attualmente
ricoverato all'ospedale Rizzoli in condizioni stabili ed ha
svolto le sue funzioni sino a ieri mattina, celebrando la
messa ed incontrando diversi fedeli a casa. Il sindaco di
Serrara Fontana ha definito la situazione «molto delicata»
visto che il parroco ha incontrato negli ultimi giorni
numerose persone ¢ per questo ha lanciato un appello
affinché tutti quelli entrati in contatto da giovedi' scorso col
sacerdote si mettano in isolamento e contattino I'Asl o la
polizia municipale Si registra intanto un secondo decesso
all'interno della casa di riposo “Sacro Cuore” di
Buonabitacolo, in provincia di Salerno. Si tratta di
un'anziana del posto ultra settantenne risultata positiva da
oltre una settimana. Il sindaco Giancarlo Guercio si dice
preoccupato ¢ lancia un appello al presidente De Luca, al
prefetto di Salerno ¢ ai vertici dell'Asl Salerno. Sono 13 gli
ospiti della struttura di cui 9 positivi ed un altro ricoverato
presso 'ospedale di Polla in gravi condizioni. Intanto c¢'¢ chi
cerca di dare una mano concreta per aiutare la lotta al
covid. I fondi per le luminarie natalizie sono stati dirottati
per I'emergenza Covid, sul fronte dell'assistenza sanitaria
domiciliare, che tante difficolta sta incontrando visto I'alto
numero di contagi, le tante persone da assistere a casa e le
risorse, in termini di personale sanitario, spesso molto
ridotte. L'iniziativa ¢ del Comune di Parete, centro del
Casertano di circa 12mila abitanti in cui si registrano 126
casi di residenti attualmente positivi.
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ALLARME DELL’ACOI: CON IL LOCKDOWN E LE RESTRIZIONI IN CAMPANIA | PAZIENTI NON COVID SONO STATI PENALIZZATI, SERVE SUBITO UN PIANO

| chirurghi: 40mila persone in attesa di un intervento

NAPOLL «F urgente ¢ improcra-
stinabile un confronto con la task
force della Regione Campania per
pianificare percorsi alternativi ai
pazienti chirurgici e oncologici. Ol-
tre 40mila persone, infatti, solo in
Campania, aspettano un interven-
to chirurgico da mesi. Sono 600mi-
la in tutta ltalia secondo gli ultimi
dati dell’Acoi. 11 primo lockdown
¢ le misure adottate per contrasta-
re la seconda ondata hanno ferma-
to la gran parte dell’attivita sanita-
ria ¢ ospedaliera con gravissime ri-
percussioni sulla salute». Ad af-
fermarlo & Vincenzo Bottino, vi-
cepresidente nazionale dell’Acoi
(Associazione chirurghi Ospeda-
lieri Ttaliani. «Nei mesi scorsi
I'emergenza sanitaria ¢ le misure
adottate dal Governo ¢ dalla Re-
gione Campania per contrastare la
diffusione del virus hanno provo-
cato un vero ¢ proprio lockdown
della salute, ben pid pesante del

lockdown che ci ha costretti in ca-
sa per circa due mesi», aggiunge
Bottino.

«Stavamo lentamente tornando al-
la normalitd, adesso la situazione
rischia di essere davvero pesante, la
gente ha ancora tanta paura di ve-
nire in ospedale, non si fida, teme
di essere contagiata. In Campania
come in molte altre regioni ¢’¢ il
caos totale negli ospedali ¢ nelle
strutture convenzionate. Voglio ras-
sicurare tutti i nostri pazienti ¢ chi
aveva in programma di soltoporsi
ad un intervento chirurgico che ab-
biamo un rigido protocollo di si-
curezza. Neil nostri reparti, come
peraltro in tutto I’ospedale Villa
Betania, oltre alle norme di sicu-
rezza prescritte abbiamo elabora-
to un rigido protocollo interno per
rendere ancora piu sicuro il per-
corso ospedaliero con tutto il per-
sonale che si sottopone periodica-
mente ai comuni test di screeningy.
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