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Cosaé
I’Anaao

L' Anaao Assomed
& un sindacato di
medici e dirigenti
sanitari. Alla rileva-
zione per il trien-
nio 2016-2018
dell' Agenzia per la
rappresentanza
negoziale delle
pubbliche ammini-
strazioni risultano
iscritti 18.542 me-
dici. Coniil
23,38% del totale
delle deleghe,
quindi, risulta il
sindacato pil rap-
presentativo nel
setiore sanitario
italiano.

L'Anaao nasce il
23 luglic 1959 a
Vicenza con la de-
nominazione
Anaaoc-Simp  (As-
sociazione MNazio-
nale Aiuti Assistan-
ti Ospedalieri - Sin-
dacato [taliano
Medicina Pubbli-
ca) assunse il no-
me attuale nel
1995. |l segretario
nazicnale & Carlo
Palermo, eletto dal
24° Congresso a
Roma. Rimarra in
carica fino al
2022,
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FANPAGE INTERVISTA RODOLFO NASTI. CLICCA IL LINK PER VEDERE IL VIDEO.
https://youtu.be/u51hGWvRlzw

a cura di Antonio Musella, Gaia Martignetti e Peppe Pace

L'aumento dei contagi in Campania sta mettendo a dura prova la tenuta delle
strutture sanitarie della regione. Le ambulanze del 118 sfrecciano a qualsiasi
ora del giorno e della notte per soccorrere i pazienti affetti da Covid-19.
L'ospedale del Mare e I'ospedale Cardarelli, il piu grande del Mezzogiorno, sono
I due principali nosocomi della citta di Napoli e sono sottoposti a una mole di
lavoro impressionante. | due maggiori pronto soccorso della citta accolgono
pazienti sospetti Covid di continuo. Una situazione che ha portato a uno
scenario drammatico in cui sono saltate le distanze di sicurezza tra i pazienti,
mentre le file di ambulanze in attesa sono una scena pressoché quotidiana.
Siamo andati a vedere |a situazione di notte e siamo in grado di mostrarvi delle
immagini che ritraggono lo scenario infernale in cui arrivano i pazienti.
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https://youtu.be/u51hGWvRlzw

Le immagini del pronto soccorso dell'Ospedale del Mare mostrano i pazienti
Covid e non Covid negli stessi ambienti, sulle barelle, divisi praticamente da
nulla. In queste condizioni la possibilita di trasmettere il virus & altissima. Anziani
€ meno anziani sono ammassati con letti e barelle attaccati I'una all'altro. Non
c'é spazio, I'afflusso di pazienti & continuo. | posti letto sono esauriti, si liberano
con il contagocce, per questo restano tutti in pronto soccorso. Incontriamo uno
degli infermieri del pronto soccorso dell'Ospedale del Mare, ci chiede di restare
anonimo (l'editto di Vincenzo De Luca che impedisce a medici e infermieri di
parlare con i media se non autorizzati dall'unita di crisi da |ui presieduta, ha
creato il terrore tra il personale medico sanitario). "A me sembra Kabul,
Baghdad, in un paese occidentale scene di questo fipo non sono tollerabili — ci
spiega — non sappiamo piu dove mettere le persone, questa situazione perdura
da settimane". Allo scenario da ospedale di guerra visto nel pronto soccorso si
unisce il rischio di contagio: "Non ci sono pit aree destinate ai pazienti Covid e
aree destinate ai pazienti non Covid — ci racconta — si mischia tutto, pazienti che
accedono per altri problemi poi diventano Covid. Si stanno creando dei focolal".

Le immagini raccolte da Fanpage.it negli ultimi giorni, mostrano anche le file di
ambulanze in attesa al pronto soccorso stracolmo: "/ pazienti aspettano in
ambulanza per ora fuori al pronto soccorso, vengono trattati anche in
ambulanza da medici e infermieri, fuori da noi all'Ospedale del Mare siamo
arrivati fino a 7 ambulanze in fila". Ma l'aspetto piu drammatico riguarda la
carenza di ossigeno. Lo scorso 4 novembre |a farmacia dell'Ospedale
comunicava l'esaurimento delle scorte di ossigeno, fondamentale per
ventilare i pazienti affetti da Covid 19. Una situazione che anche nei giorni
successivi € rimasta drammatica, con poche scorte che vengono destinate
quasi tutte al pronto soccorso. Uno scenario denunciato anche da una lettera
inviata da una ventina di medici alla direzione sanitaria dell'ospedale: "/
pazienti vengono accolti e trattati in spazi non sicuri e non adeguati alla gravita
della situazione — scrivono i medici — sono saltati | percorsi separati. Decliniamo
ogni responsabilita derivante da questa situazione e chiediamo interventi
urgentr".
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Cardarelli: "Il Pronto soccorso e un lazzaretto"

Le immagini che arrivano dal Cardarelli sono molto simili a quelle
dell'Ospedale del Mare. Qui i pazienti Covid e non Covid in pronto soccorso
sono divisi semplicemente da una tendina. Negli ultimi giorni perd I'aumento
dell'afflusso ha determinato un ulteriore mescolamento che ha coinvolto anche
I'OBI, osservazione breve intensiva, I'area che si trova subito dopo il pronto
soccorso e da dove i pazienti dovrebbero essere poi smistati in altri reparti. Ce
lo racconta |a figlia di un anziano che si trova proprio nell'OBI del Cardarelli, che
ci ha inviato ulteriori immagini della situazione: "/ pazienti sono tutti mischiati,
Covid e non Covid".

Rodolfo Nasti € un medico sindacalista dellANAOO Assomed: "Durante la
notte abbiamo lo zenit degli accessi, tutti si riversano al pronto soccorso e in
questa condizione e impossibile tenere separati i percorsi tra Covid e non
Covid, in queste condizioni il pronto soccorso diventa un lazzaretto". Da
qualche giorno sono iniziati i lavori per l'installazione di un ospedale da campo
della Croce Rossa nel parcheggio dell'ospedale Cardarelli che dovrebbe dare
ulteriori posti letto alla struttura, ma per ora non si sa come funzionera, con
quali medici e con quali infermieri: "C'é una tendostruttura, un ospedale da
campo, ma ad oggi non sappiamo chi lo fara funzionare — ci spiega Nasti —
doveva venire il personale dell'esercito ma per ora tutto face".

"Bisognava fare le formiche e non le cicale" : perché
siamo ridotti cosi?

"Bisognava fare le formiche e non le cicale — ci spiega l'infermiere dell'Ospedale
del Mare — accumulare scorte di farmaci, presidi sanitari, di personale
Soprattutto, di medici, di infermieri”. Gia perché la domanda da porsi &: come &
possibile che la Campania si sia ridotta cosi? Come € possibile che una regione
che 8 mesi fa era tra le meno colpite dal Covid 19 sia stata messa k.0.?
Semplicemente bisognava organizzarsi. "Molte volfe a noi che ci lavoriamo qui
dentro — sottolinea l'infermiere — ¢i sembra che queste scelte siano prese
dall'alto, da politici, da tecnici di altri seftori @ non da medici, da chi dovrebbe
capirne qualcosa". |l dato di fatto € che al di la dei numeri, delle zone gialle,
rosse o arancioni, gli ospedali napoletani scoppiano: "Non sappiamo piu dove
metterli — conclude l'infermiere — non abbiamo piu posti, non abbiamo dove
metterli, io personalmente non vorrei mai trovarmi in questa situazione, nella
situazione di avere bisogno del pronto soccorso, in questo momento".
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il Giornale di Napoli

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it Pag. 8



I'Unita di Crisi della Regione
Campania per il Covid-19 - che ¢
un'eccellenza e in questo mo-
mento chiunque abbia un colpo
di tosse in pil ¢ non ha risposta
magari dal suo medico di base, si
mette in auto ¢ va li. Questo crea
un collo di bottiglia anche dovu-
to dall'ansia, ma se tu cittadino
non fai autoprevenzione, se vai a
cena con gli amici senza masche-

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it Pag.9



no valutate in nodo ottimistico
mentre altre protestano, asse-
rendo di essere state valutate in
maodo troppo severo» auspican-
do che i numeri siano resi pub-
blici e differenziati anche all'in-
terno dei territori. Fari puntati
sul fattore pil importante per le
decisioni: I'indice Rt. E la misu-
ra della diffusivith del virus.
Quando ¢ a livello 2 i casi rad-
dopplano ogni settimana (cre-
scita esponenziale), sotto | de-
crescono. Negli intervalli tral e
2 la diffusione ha un profilo pit
o meno ripido, Anche un Rt
maggiore di 1 & quindi insosteni-
bile nel lungo periodo ma il Cts
corregge il dato dei positivi al
tampone con la conta del nume-
ro giornaliero di chi tra questi
ha avvertito | sintomi (anche se
provenienti dalla platea degli
asintomatici) e di quelli che van-
no in ospedale. In Campania la
percentuale dei ricoveri, in de-
genza ordinaria o in terapia in-
tensiva, rispetto alla massa dei

positivi al virus, ¢ molto piii bas-
sa rispetto ad altre regioni d'lta-
lia. Cosi anche per | decessi. Da
?uestn presunta incompleta in-
ormazione cruciale derivereb-
be un Rt basso per la Campania
¢ la collocazione in area gialla.
«Ogni stima del valore di Rt con
la metodologia standard ¢ asso-
lutamente inaffidabile - conclu-
de I'articolo - e la valutazione fi-
nale che appare sul media ¢ as-
solutamente arbitraria».

| NUMERI

«In realta - obietta Nicola Fusco,
ordinario di Matematica alla Fe-
derico II - I'Rt calcolato senza
correzioni € un valore epidemio-
logico riconosciuto dall'Orga-
nizzazione mondiale della Sani-
ta. Anzi, calcolare Rt solo sul
sintomatici ¢ discutibile quan-
do sl ha a che fare con un virus
cheviene trasmesso anche dagli
asintomatici che potrebbero svi-
luppare i sintomi ¢ non comuni-
carlo perché sfumati. Oggi si

fanno moltissimi tamponi ¢ il
calcolo dell’Rt su tutti | positivi
sta funzionando molto bene in
Campania per prevedere lo svi-
luppo dell'epidemia e preventi-
vare il numero dei decessi,
tant'¢ che il profilo epidemico ri-
sponde alle percentuali di ospe-
dalizzazioni e decessi attesi dal-
la letteratura scientifica interna-
zionale mentre in altre regioni i
dati sono molto piu alti di quelli
attesi, Un dato che si registrava
anche nella prima ondata”,

L'RT ASSOLUTO

L'Rt assoluto della Campania ¢
passato da 1,88 del 26 ottobre a
145 il 5 novembre ed € sostan-
zialmente stabile. La correzione
al ribasso operata dall’lstituto
superiore di Sanitd, in base a
sintomatici ¢ ospedalizzati, do-
vrebbe dunque confermare la
fascia gialla ma c'¢ anche da
considerare il grave affanno del-
la rete ospedaliera che depone
per quella arancione, nonostan-

te la Campania continui ad ave-
re un basso tasso di mortalita.
In Italia i ricoverati con sintomi
sono i15,01 per cento dei positivi
mentre in Campania sono il
2,88%. Il Piemonte che & in zona
rossa con molti meno positivi
della Campania ¢ 1.5 milioni di
abitanti in meno (quindi anche
una incidenza inferiore) ha pe-
rd quasi il doppio delle terapie
intensive occupate e anche de-
genze ¢ morti pitt numerosi. Cio
potrebbe voler dire che la resi-
lienza della Sanita campana &
maggiore ma non & detto che
questo vantaggio sia mantenuto
nel tempo: il sistema ospedalie-
ro ¢ al limite, Intanto ieri € stato
registrato un nuovo record di
tamponi ¢ nuovi cast: 4.601 pari
al 17,8 per cento di positivi, 7
malati in terapia intensiva in
pitt e 61 nuovi ricoveri, 15 deces-
si e I'indice Rt resta stabile. Que-
sta settimana sono stati 21 i mor-
tial giorno in media ed erano so-
1o 2 un mese fa ma ciononostan-
te I'indice di mortalita ¢ stabile,
il pit basso fra le regionl. In to-
tale sono 186 le terapie intensive
occupate ed erano 61 un mese fa
ma in questo momento € in tera-
pia intensiva solo lo 027 per
cento degli attualmente positi-
vi, la percentuale pitt bassa in
Italia.
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Lucilla Vazza

«Famale constatare che ¢'é tanta
gente che si accalca sulle spiagge
e sul lungomare spesso senza
mascherina, mentre a poche cen-
tinaia di metri ¢'¢ la fila di ambu-
lanze davanti al Cotugno, con gli
infermieri che soccorrono perso-
ne con serie difficolta respirato-
rie costrette ad aspettare in mac-
china, mentre in ospedale deci-
ne di pazienti lottano per la so-
pravvivenza. Due realta paralle-
le, sta succedendo in tutto il
mondo. E un po' come quando in
spiaggia si continua a prendere
tranquillamente il sole e a gioca-
re a racchettoni, mentre qualcu-
no € annegato ¢ giace sulla sab-
bia coperto da un lenzuolo. Co-
me se non si potesse fare a meno
della passeggiata al lungomare 0
in splaggia, come se fossero gli
ultimi giorni da vivere. Ma ¢ un
gloco pericoloso che ricorda chi
ballava sul Titanic. Non spetta a
me dirlo, ma con questi numeri,
si andra inevitabilmente verso
misure pit restrittive per evitare
il peggio. La pressione sulla sani-
th mette a rischio tutti i malati
non solo quelli covid. Al pazienti
oncologici e cronici pero dico di
continuare le cure e | controlli»,
Cosl I'oncologo napoletano Cesa-
re Gridelli, direttore del Diparti-
mento di Onco-ematologia del
Moscati di Avellino, descrive la
situazione che abblamo raccon-
tato in questi giorni dalle pagine
del nostro giornale.

Professore, come si spiega que-
sto atteggiamento di sottovalu-
tazione, quasi di sfida da parte
di molti cittadini?
«E un contrasto, un vero e
prio ossimoro sociale, che si sta
vivendo in queste settimane un
po’ ovunque, non solo a Napoli,
un fenomeno mondiale come di-
mostrano le immagini girate in
altre citta italiane e non. Da un
lato c'é chi combatte sul fronte
covid e dall'altro chi fa finta che
il virus non ¢’e, Mentre nella pri-
ma fase della pandemia ci siamo
sentiti uniti contro qualcosa che
non conoscevamao, tutta la popo-
lazione erain guardia ec’era uno
sforzo comune, in questa secon-
da ondata ¢ cambiata la perce-
zione del problema anche per
colpa di chi ha diffuso teorie ne-
gazioniste o riduzioniste, che
hanno fatto grossi danni. Si ag-
giunga che a marzo vedevamo
soprattutto i malati gravi, oggi si
vedono i tanti pazienti con sinto-
mi leggeri o asintomatici, anche
personaggi famosi, ¢ questo fa
che in fondo il covid sia
una malattia inoffensiva. Ma
non & cos), perché abbiamo pa-
zienti giovani in condizioni gra-
vissime, molti hanno perso la vi-
ta. Non possiamo sapere come
reagira il nostro organismo al vi-
rus. Pol capisco che vi sia un'og-
gettiva difficolta a mantenere
per molto tempo le precauzionl,
ma oggi stamo davanti a qualco-
sa di molto pericoloso e sottova-
lutare la ttia non fara abbas-
sare il numero dei contagi. Anzi
aggravera la situazione negli
ospedali anche a danno di tutti
glialtri malati non covid»,

Da medico cosa la preoccupa
dipit1in questo momento?

«1 comportamenti sbagliati van-
no a mettere sotto pressione tut-
ta la sanita, dai medici di fami-
glia agli ospedali, con ricadute
gravisu tutto il mondo delle cure
che non riguardano solo il covid.
Parliamo di tumori, di malattie

croniche ¢ di tutto il resto, Man-
cano all'appello oltre un milione
¢ mezzo di screening oncologici,
gli esami per individuare i tumo-
rl, e questo lo pagheremo in ter-
mini di mancate diagnosi o dia-
gnosi piu tardive. Con prognosi
peggiori € un conseguente au-
mento della mortalita. Ripeto,
far aumentare la pressione per il
covid, che impone lunghi ricove-
ri, mette a repentaglio tutto il re-
sto, Vorrei che le persone che si
prendono gioco del covid capis-
sero questo, perché poi i danni di
questa situazione li paghiamo
tutti, compresi loro stessi e | fa-
miliari. Perché tuttl, prima o pol,
abbiamo bisogno di una visita, di

un intervento o di una determi-
nata cura a prescindere dal coro-
navirus»,

Lei ha in cura moltissimi pa-
zienti oncologici, come la stan-
no vivendo tutta questa situa-
zione?

«Liincoraggio a non avere paura
nel curarsi. In quest'ultimoanno
abbiamo assistito a un cambia-
mento in peggio, perché molti
pazienti temono di contagiarsi
in ospedale quando vengono a fa-
re i controlli o le terapie, ma il
percorso di cura non va interrot-
to, Per questo gli ospedali non
vanno congestionati, anche per
tutelare tuttd ghi altri pazienti»,

O AWRIDUZIONE NEEivaTa
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Guardia medica, niente visite
«Piu soldi per curare il Covid»

» Il responsabile del 118 chiede che vengano utilizzati » 1l sindacato Smi: si puo fare ma devono garantire
per l'assistenza domiciliare: sono 40, ora cosa fanno? bonus salariale, dispositivi di protezione e autisti

«Non ci tirlamo indietro, perd vo- ramento che ci impone di non ti- del fatto che le visite, anche quelle

gliamo lo stesso trattamento eco-
nomico dei medici entrati nel con-
tratti Usca al quali ¢ garantita
un'indennita da 40 euro 'ora, poi
abbiamo la necessita di ottenere
una dotazione di dispositivi di pro-
tezione che ¢i garantiscano la tota-
le sicurezza e infine & fondamenta-
le che ¢i sia un mezzo pronto ad ac-
com i presso le abitazioni
dei malati, Non possiamo certo an-
darci con le nostre vetture che poi
rischierebbero di trasformarsi in

agglomerati di contagios,
L'AFFANNO

11118 non riesce a far fronte alle ri-
chieste di soccorso della citta di
Napoli. Manca il sostegno della
medicina territoriale, garantito
dai medici di famiglia e dalle guar-
die mediche, che potrebbe affron-
tare le richieste meno impegnative
offrendo visite e cure domiciliari
in modo da evitare sovraffollamen-
ti e lunghe attese ai pronto soccor-
so. Il concetto ¢ stato espresso gia
in passato dal dottor Galano che
dalla tolda del 118 ha una visione
chiarissima dell'emergenza. leri il
nuovo appello non ha ottenuto gli
effetti sperati. Di primo acchito la
replica ¢ stata plena di aperture:
«Siamo a disposizione della citta ¢
dei pazienti, abblamo fatto un giu-

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli

rarci mai indietro, Se ¢'¢ bisogno
siamo prontl a dare il nostro con-
tributo~. Nella pratica, perd, I'aper-
tura & stata impedita da una lunga
sequenza di richieste (tutte legitti-
me, per carita) che mal si accorda-
nocon la necessita di fare in fretta.

IL PERICOLO

Innanzitutto va segnalato che an-
cheall'internodelle strutture della
Guardia Medica il virus ha iniziato
a diffondersi. Esposito cita due
esempi su tuttd, quelli del distretto
33 e del distretto 31 nei quali c’é un
totale di almeno sei medici conta-

giati, e questo sarebbe un segnale

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

da codice bianco, sono ad alto ri-
schio,

La questione del codice & deter-
minante perché la guardia medica
pud intervenire solo per quelli
bianchi e, del resto, il dottor Gala-
no chiede esclusivamente questo
tipo di interventi: «Ma non possia-
mo rischiare |l contagio - spiega
Esposito dello Smi - ¢'e bisogno di
adeguata tutela. Se anche avessi-
mo | dispositivi di protezione anti
Covid ci sarebbe bisogno di due
persone per indossarli e di un cor-
sospecifico per evitare di commet-
tere errori. Noi non abbiamo fatto
corsi ¢ saremmo inviati singolar-
mente ad eseguire le visite, non in
coppia. Poi c'¢ la difficolta dello
smaltimento dei dispositivi utiliz-
zatl In presenza di potenziale con-
tagio: non abbiamo strutture ade-
guate nelle quali svestire il mate-
riale indossato e contenere quei di-
spositivi che andrebbero destinati
agli inceneritori, Infine - insiste
Esposito - non possiamo andare a
fare una visita con il rischio di in-
contrare il virus, utilizzando le no-
stre vetture personali sule quali
poi trasportiamo anche i nostri fa-
miliari. Ci sarebbe bisogno di un
mezzo della Asl e di un autista che
ci aluti nella vestizione e nel rag-
giungimentodei luoghis.
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Maria Chiara Aulisio

Nicola Maturo, responsabile del
pronto soccorso del Cotugno, lo
ripete per I'ennesima volta: «Qui
posti letto non ne abbiamo piii.
Le file di auto che vedete, 24 ore
su 24, all'ingresso di questo ospe-
dale, sono solo destinate ad allun-
garsi»,

Una situazione di grande emer-

genza.

«Soprattutto la notte. Durante il
giorno, tra dimissioni e trasferi-
menti, qualcosa si muove, un mi-
nimo di agibilita lo abbiamo, ma
quando cala la sera stop. Fino al
giorno successivo ¢ tutto fermo.
E il numero di pazienti in attesa
crescen,

Da qui la necessita di visitarli
nelle auto,

«E complicato ma non ci sono al-
ternative. Meglio un pre triage a
bordo piuttosto che aspettare

chissa quanto. Anche perché da
quella visita dipendera l'ingresso
in »,

La fila & solo orientativa?
«Certo. Valutiamo le condizioni
del pazientl e poi stabiliamo chi
entrae chino»,

Quantisono | “falsi allarmi"?
«Pochissiml. Il 70 per cento di chi
arriva al Cotugno ha gia provato
a curarsi a casa senza riuscire a
guarire. Dopo quattro o cinque
giorni di terapie domiciliari,
quando | sintomi aumentano, e
la paura pure, corrono in ospeda-
lex.

Problemi respiratori?

«Li hanno tutt, Si stanno infet-
tando interi nuclei familiari: dal
nonno al nipote nessuno escluso,
E da agosto che andiamo avanti
€osi, non so quanto riusciremo a
resisteres,

La prima ondata I'avete supera-
ta nel migliore dei modi.

«Eravamo in lockdown, sapeva-
mo di dover stringere i denti per
un mese ¢ mezzo, poi la situazio-
ne sarebbe migliorata. Ora di me-
si nesono passati gia due e siamo
solo all'inizios.
Pero ci sono le zone: gialla,
arancione, rossa,
«Ho visto le foto della folla nelle
strade durante il fine settimana.
Cosi non ne usciremo mai»,
Il lungomare era gremito.
«Sonosolo cambiate le abitudinl.
Se prima ci si vedeva a cenaoraa
anzo, Faccio un altro esempio,
Isindaco di Pozzuoli ha chiuso |l
“suo” lungomare, tutti ovviamen-
te si sono spostati su quello di Na-

poli salvo poi tornarsene a Poz-
zuoli portandosi dietro il virus,
che continua liberamente a circo-
lare da un posto all'altros,
Superficialita anche da parte
dei cittadini?

«La gente, almeno quella che ab-
biamo visto banchettare nel wee-
kend, non teme il virus. Pensano
che sia un problema degli altri: fi-
no a quando non si ammalano
continuano a fare la loro vita co-
me se niente fosse».

E gli ospedali vannoin tilt.
«Nessuno escluso, vi assicuro. Il
personale manca ovunque pit
dei posti letto, Siamo pochi ¢ ine-
vitabilmente ¢i ammaliamo pure

noi: sostituire un medico o un in-
fermiere in corsa non ¢ per nien-
te faciles.

Quando avete cominciato a ca-
pire che la situazione stava pre-
cipitando?

«A fine agosto era gia chiaro che
bisognava spezzare la catena dei
contagi. Invece siamo a novem-
bre e la situazione peggiora di

rmo in giorno.

'gnou:npato?
rmai sono abituato. Ogni mat-

tina ¢'¢ un problema diverso da
affrontare. Purtroppo spesso sia-
mo impreparati. Quando ¢ finita
la prima emergenza, tanto per
dirne una, ¢i hanno tolto 45 infer-
mieri. Poi pero é arrivata la se-
conda e gli infermieri non c'era-
no pitte,

La one intanto ha recupe-
rato posti letto nelle case di cu-
ra accreditate per decongestio-
nare gli ospedali.

«Sapete quanti pazienti siamo
riuscitia trasferire? Dues.

Cosi pochi?

«Le cliniche non prendono am-
malati Covid che hanno bisogno
dell'ossigeno, ciog li vogliono sa-
ni. E non accettano neanche rico-
veri dopo le 18. A questo punto ki
mandiamo a casa che & meglion.

IL COTUGND
Nicola
Maturo
res

del Pronto
SOCCOTso

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli

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

Pag. 13



Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it Pag. 14



Posti letto, la Procura indaga
sui numeri inviati al governo

»Capienza dichiarata e file per entrare ~ »Acquisiti tutti gli indicatori diramati
in ospedale: un fascicolo sulla nuova crisi su terapie intensive e degenze ordinarie

alla semplice consultazione del-
le fonti aperte (ci riferiamo ov-
viamente ai dati sul sito della
Regione), ¢'e un progressivo ag-
giornamento del numero di po-
sti letto offerti ai cittadini (per la
terapia intensiva occupati 186
su 590; mentre per la degenza
ordinaria occupati 1817 su

3160): numeri che rendono la
Campania tra le pii: competitive
in Italia, Numeri da zona gialla,
dungue. Eg ure, | report glorna-
listici pubblicati in questi giorni
sembrano dire decisamente il
contrario. Una contraddizione
che va calata anche su uno sce-
nario che fa | conti con la gesta-
zione dei tre covid center (quel-
lo dell'ospedale del Mare, per in-
tenderci, ma anche di Caserta ¢
Salerno), che tra false partenze
¢ collaudi da mettere a punto,
carenza di personale e mancan-
za iniziale di apparecchiature
hanno fatto registrare non po-
che difficolta di utilizzo.

IL RETROSCENA

Quanto basta a immaginare che
a svolgere le verifiche sui dati
spediti all'unita di crisi allestita
dal governo Conte, sia lo stesso
pool che si sta occupando dalla
scorsa primavera degli ospedali
covid modulari allestiti ad apri-
le. Una vicenda che vede in cam-
po i pm Mariella Di Mauro ¢ Si-
mone De Roxas, sotto il coordi-
namento del procuratore ag-
giunto Giuseppe Lucantonio,
che ora fa i conti con una nuova
frontiera dell'emergenza sanita-
ria.
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IL RETROSCENA

Quanto basta a immaginare che
a svolgere le verifiche sui dati
spediti all'unita di crisi allestita
dal governo Conte, sia lo stesso
pool che si sta occupando dalla
scorsa primavera degli ospedali
covid modulari allestiti ad apri-
le. Una vicenda che vede in cam-
po i pm Mariella Di Mauro e Si-
mone De Roxas, sotto il coordi-
namento del procuratore ag-
giunto Giuseppe Lucantonio,
che ora fa i conti con una nuova
frontiera dell'emergenza sanita-
ria,

Ma proviamo a ragionare sul-
la scorta dello scenario naziona-
le. Napoli non € l'unica Procura
decisa a fare chiarezza sul dat
che scandiscono la nuova onda-
ta. In queste ore, come € noto, si
€ mossa la Procura di Genova
che ha deciso di aprire un fasci-
colo per comprendere se | dat
inviati dalla Regione al Ministe-
rodella Salute siano o meno cor-
retti. Stessa traiettoria investiga-
tiva per la Procura del Centro di-
rezionale, quanto mai decisa a
fare chiarezza sul balletto di nu-
meri anche e soprattutto alla lu-
ce di quanto emerge da inchie-
ste giornalistiche, a proposito di
gente in fila per una visita (an-
che per chi non ¢ alle prese con
il contagio da corona virus).
Una vicenda che fa i conti con le
risorse messe in campo in que-
sti mesi, con i finanziamenti
messi in cantiere per allestire
ospedali specializzati, ma an-
che con il colore da assegnare
all'intero sistema di vita regio-
nale. Sono ventuno gli indicato-
ri su cul ragionano gli analisti
del governo Conte, per imporre
o meno una condizione di serra-
ta generale (con le inevitabili ri-
percussioni commerciali sul ter-

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

ritorio), e tra questi spicca la
questione dei posti letto disponi-
bili. Facile Immaginare che da
qualche giorno in Procura c'¢
chi acquisisce i dati diramati
dalla Regione e li inserisce in un
fascicolo ad hoc sulla nuova
anomalia della pandemia In
Campania,
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Mart

ina, 26 anni: «Ho il cancro

ma a Milano non mi operano»
[l Pascale: «Siamo pronti, vieni»

li risponde in un baleno. A racco-
gliere l'appello della ragazza -
che nel frattempo diventa “vira-
le” rimbalzando da un sito all'al-
tro - ¢ il direttore generale del Pa-
scale, Attillo Bianchi, al quale
qualcuno racconta la storia di
Martina.

LA SOLIDARIETA

Non ci pensa due volte, il diretto-
re: bisogna fare qualcosa per aiu-
tare quella ragazza, la sua richie-
sta non pud rimanere inascolta-
ta. Un rapido consulto con il ma-
nagement ¢ con gli oncologi
dell'lstituto, poi la decisione di
comunicare ufficialmente a Mar-
tina che - se vuole - pud venire a
curarsi a Napoli dove l'aspetta
una equipe di medici pronti a
mettercela tutta per provare a
guariria di nuovo. Un gesto di so-
lidarieth, una operazione di gran-
de umanita che - ancora una vol-
ta - coinvolge il Pascale. Non € la
prima volta che I'lstituto tumori

di Napoli scende in campo per
aiutare, spontaneamente, chi si
trova in difficolta travalicando
sempre piu spesso | confini regio-
nali. Ed ecco la risposta del ma-
nager: «Cara Martina - scrive
Bianchi utllizzando un profilo In-
stagram anche lui - sono il diret-
tore generale dell'lstituto nazio-
nale dei tumori Pascale di Napoli
- Ho letto sul soclal il tuo appello,
ti offro la nostra disponibilith ad

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
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affrontare il problema insieme
con te. Contattaci quando vuoi, ti
invio il mio indirizzo mail: dire-
zionegenerale istitutotumo-
ri.naite,

LA REAZIONE

Martina ancora non ci crede: le
parole del direttore Bianchi le
hanno toccato il cuore, non
avrebbe mai pensato che in po-
che ore sarebbe riuscita a trovare
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na rossa ¢ in zona arancione qui
sono state gia adottate e in vigore
da settimane per decisione del
Presidente della Giunta. Qui si &
preferito prevenire gli scenari ca-
tastrofici che oggi si osservanoin
Piemonte ¢ in Lombardia. Basta
pensare alla chiusura delle scuo-
le che in Campania ¢'¢ ed & previ-
sta solo in zona rossa, re al-
le limitazioni della mobilita inter-
provinciale qui gia scattata ma
che & un rimedio da zona aran-
cione. Cosl come lo jogging limi-
tato alle ore mattutine e previsto
solo da noi, Di contro in zona
arancione ci sarebbero maggiori
limitazioni alla ristorazione e al-
le attivita commerciali». [l virus,
pur con una marcia pit lenta, in
Campania continua ad avanzare
¢ la tenuta del sistema non pud
durare all'infinito. «L'epidemia &
un fenomeno dinamico che va
contrastato con misure tempesti-
ve e altrettanto flessibili in base
allo scenario che si profila
all'orizzonte - continua Longo -

prima che giunga la tempesta,
Misure preventive che senza dub-
bio avrebbero un'efficacia e una
presa diversa se fossero state as-
sunte in maniera omogenea su
scala nazionale, ad esempio se
quest'estate si fossero limitati i
viaggl o chiuso per 15 giorni al
rientro.

I NUMERI

Intanto nella settimana dal 26 ot-
tobre al 1 novembre la media ita-
liana del rapporto tra nuovi posi-
tivi e tamponi & rimasta costante
con valori in Campania sempre
superiori a quelli del resto del
paese, Se all'indice Rt
di Campania (zona gialla), Puglia
(zona arancione) e Piemonte (zo-
na rossa) ci accorgiamo che que-
sto ¢ I'unico valore che giustifica
le differenze di colore attribuite
alle tre (2,16 Piemonte,
165 in Puglia ¢ 149 in Campa-
nia). Questo indice in Campania
dal 26 ottobre & sceso ancora a
1,26. Analizzando il trend dei ri-

coveri in ospedale nel periodo di
valutazione la Campania incre-
menta meno del Piemonte il pro-
o profilo ma si colloca sopra la
lia. La stessa analisi condotta
per le terapie intensive ci dice
che la Campania, a partire dal 27
ottobre, ha registrato una netta
flessione dell'incremento dei ca-
si a differenza del Piemonte dove
c’é stata un‘impennata, Cresce
molto pit che in Campania an-
che la curva della Puglia. Analo-
ghe considerazioni meritano il
trend del positivi in Isolamento
domiciliare: la Campania ha nu-
meri pil elevati e con un profilo
di crescita simile a quelli della
Puglia, Dunque la Campania regi-
stra un elevato numero di casi
che perd non danno luogo a ospe-
dalizzazioni, accessl in terapia in-
tensiva e decessi con la stessa in-
tensita di regioni come il Piemon-
te che € in zona rossa. Un vantag-
gio che perd urta contro lo sco-
glio di una rete di cure ospedalie-
re e domiciliari gia in via di satu-

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
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razione,

In conclusione non & escluso
che I'analisi di questi dati possa
dare luogo a un passaggio della
Campania in zona arancione. E

uanto paventa il capo dell'Unita
i Crisi regionale, Italo Giulivo:
«Con l'analisi del nuovi dati po-
tremmo diventare zona arancio-
ne e cid confermerebbe le nostre

la», Nel bollettino di ieri la Cam-
pania risulta sostanzialmente
stabile con 4309 nuovi casi con-
tro i 4508 del giorno prima, pari
al 19% dei positivi al tampone
contro il 18,9 precedente. Si con-
tano 15 decessi e una media di 20
al giorno in tutta la settimana: di
questo passo il tasso di mortalita
salira nell'arco di dieci giorni a
30/40 al giorno, in ogni caso me-
no della media nazionale. Una te-
rapia intensiva in meno ma 79 ri-
coveri in pil e indice Rtin legge-
rissimasalita (0,2).
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Covid, assedio al Cotugno
malati soccorsi nelle auto

»Non bastano pii i 240 posti letto e i 60  »11 grido di dolore del manager Di Mauro
della palazzina G: «Tutti con polmonite» «Scoppiamo, fate il lockdown personale»

essere assistito in semintensiva
e con una maschera a ossigeno
o intubato. L'idea di dover esse-
re sedato in coma farmacologi-
co per immettere direttamente
nei polmoni l'ossigeno che ser-
Ve per respirare terrorizzereb-
be chiunque.

| RACCONTI
Le storie del contagi? Dicono
poco ¢ tutto: i racconti fram-
mentati ma sempre uguali: ami-
cl, parenti, cene, la palestra, | ni-
ti asintomatici, i figli che
"hanno preso al lavoro e poi tra-
smesso al vecchl di casa. Due
anestesisti fanno i turni giorno
e notte in pronto soccorso af-
flancando gll infettivologi. L'in-
cubo ¢ riuscire a trovare un po-
sto letto. Sono centellinati,
ovunque. Eppure gli spazi, al
Cotugno, sono enormi. Sono
240 letti nelle stanze del vec-
chio plesso nelle grandl corsie
che separano i cinque piani e al-

tri 60 nel nuovo corpo G: inizia-
to negli anni Novanta, doveva
servire per la cura dei malati di
Aids. Terminato da un anno
ospita tutti in letti a pressione
negativa e un reparto di Tera-
pla intensiva che raddoppia la
storica unita del vecchio plesso.
«I malati sono centinaia, hanno
tutti la stessa patologia, polmo-
nite ¢ insufficienza respirato-
ria» - dice Carolina Rescigno,
un clinico esperto che ha visto
passare in quei letti la Suina,
I'Aids, le meningiti, la Tuberco-
losi, ¢ oggi il Covid. Non ¢ facile
dare un volto ai malati, E un
momento difficile per tutti, [ po-
sti si liberano piano piano men-
tre gli arrivi sono continui, «I
pazienti sono i, lontani, nei let-
ti. LI curiamo, sono tanti. Tutti
in ossigenoterapia. Non si vede
la via di uscita - conclude la dot-
toressa - in primavera con il loc-
kdown sapevamo che sarebbe
finita in estate. Ora abbiamo ¢'¢
un lungo invernon.

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli

IL CARDARELLI

Gli arrivi incessanti hanno pie-
gato il morale di Giuseppe, me-
dico del Cardarelli, da mesi in
prima linea. Anchequileautoe
le ambulanze sono in fila al
pronto soccorso mentre sfila
un enorme camion pleno di
bombole di ossigeno. «Siamo
stremati. Non si immagina l'an-
goscia che si prova ad ogni am-
bulanza o auto che arriva per-
ché non sai come accogliere |
pazientl. Arrivano a valanga. Se
non si abbassa la curva dei con-
tagi non ci sard organizzazione
che tenga». Cosl in tutti pronto
soccorso della citta e anche in
tutti gli ospedali grandi e plcco-
li delle altre province campane,
Dall'ondata epidemica di Covid
19 si salva, forse, solo il Sannio,
il basso Cilento e alcune aree in-
terne dove la ruralita distanzia
naturalmente le popolazionl. A
Napoli e provincia, invece, negli
ospedali ¢ il caos: sin dalla mat-
tinadi feri, la notte precedente ¢
questa appena trascorsa per |
camici bianchi e per i malati ¢
stato un incubo interminabile,
«Vi prego, fate tutti un lockdo-
wn personale, privato, non det-
tato da norme, colori, ordinan-
ze ma dettato da una scelta per-
sonale - dichiara all'Ansa il ma-
nager dell’azienda dei Colli

Maurizio di Mau-

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

Pag. 18



Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it Pag. 19



ILRITIRO

Ma se i pazienti non si trovasse-
ro nelle condizioni di poter ri-
portare i fusti, dovra farlo chi
fornisce  l'ossigeno:  ritiro
dall'ammalato ¢ consegna in
farmacia. La Regione lo dice
con chiarezza: le bombole che
non servono pid, in un modo o
in un altro, devono assoluta-
mente tornare alla base «con

l'obiettivo di renderle nuova-
mente disponibili nel circuito
distributivo», Ma c'¢ dell'altro.
Sempre nel tentativo di far fron-
te alla grande richiesta, la Regio-
ne autorizza i medici di famiglia
a prescrivere - dove € possibile -
anche l'ossigeno liguido prima
appannaggio degli pneumologi.
Oltre a occupare uno spazio as-
sal minore rispetto a quello gas-
$0s0 compresso contenuto nelle
bombole classiche, rende possi-
bile la fornitura di abbondanti
quantita di gas liquido a bassa
temperatura - ci sono contenito-
ri anche da 26mila litri - che
consente di evitare il disagio le-
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to al continuo via vai delle
mbole esaurite, In altre paro-
le: il “liquido” dura molto di pit
¢ viene consegnato direttamen-
te presso il domicilio del pazien-
te. «E chiaro che anche in que-
sto caso il medico di famiglia do-
vra valutarne l'opportunita -
splega Vincenzo Santagada, pre-
sidente dell’'Ordine dei farmaci-
sti - ma I'uso dell'ossigeno liqui-
do consente certamente di ri-
durre I'emergenza. In ogni caso,
come hanno gia fatto i titolari di
diverse farmacie, rinnovo 'ap-
llo ai cittadini a restituire
mbole vuote o inutilizzates,

IL RECORD

Riccardo lorio, presidente di Fe-
derfarma Napoli, parla dl «ri-
chieste record». «E vero che in
molti casi | pazienti non restitui-
scono le bombole - spiega - ma é
anche vero che mai c'era stata
una tale richiesta e mai l'ossige-
no era venuto a mancare, La ve-
rita & che stiamo vivendo una si-
tuazione eccezionale sotto ogni
punto di vistas. lorio non ha
dubbi: tutto parte dalla carenza
di posti in ospedale: «Chi ha bi-
sogno dell'ossigeno - spiega il
presidente di Federfarma - vuol
dire che & un sintomatico e vive
una condizione che certamente
richiederebbe Il ricovero, Ma vi-
sto che posti letto non ce ne so-
no pit, i medici di famiglia si
trovano costretti alla terapia do-
miciliare». Da qui la iper richie-
sta di ossigeno gassoso mai regi-
strata prima: «Per fortuna re-
miamo tutti dalla stessa parte -
conclude Riccardo lorio - noi
farmacisti, i medici di famiglia,
le ditte che forniscono il farma-
co ¢ la Regione Campania che
oraallarga le maglie e autorizza
anche la prescrizione del “liqui-
do”. Ognuno per la propria par-
te posso assicurarvi che stiamo
facendo il possibile per cercare
dirisolvere il problemanr.
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Indici in calo e ospedali pieni
il paradosso della Campania

»Indicatori chiave «meno negativi» del nord »Crescita dei positivi non pit esponenziale

ma la pressione sui presidi resta enorme  la regione potrebbe restare nella zona gialla

«Siamo stremati, non abbiamo
pil spazi - aggiunge Pino Viso-
ne dal pronto soccorso del Car-
darelll, sindacalista della Cgil -
proviamo a fare posto ma non
bastano mai. La situazione se-
condo me ¢ fuori controllo,
troppi pazienti ¢ quasi tutti in
condizioni serie. Si prova ango-
scia ad ognl ambulanza o auto

che arriva perché non sappla-
mo come accogliere | pazienti.
La tenda sara pronta a breve
ma questa poca cosa di fronte a
questa valanga. Se non si ab-
bassa la curva dei contagi non
ci sara organizzazione che ten-
ga. La pressione & altissima e
sono tutti casi seri. Diamo assi-
stenza a tuttl e ci prodighiamo
senza sosta in condizioni diffi-
cili. Manteniamo intatta la fun-
zione hub per le patologie tem-
po dipendenti. Il momento &
grave ¢ bisogna essere uniti
senza polemiche strumentali
sindacali o politiche. | numeri
sono troppo alti, cosi non reg-
giamo a lungo ¢ non ¢'¢ siste-
ma che tenga»,

I numeri appunto: quali sono
quelli della Campania nella set-
timana successiva al 25 otto-
bre sul quali I'Unita di crisi na-
zionale stilera il nuovo report?
Sostanzialmente stabili nella
loro gravita,

L'indice Rt addirittura in calo
ma sempre in crescita a fronte
di un tasso di occupazione dei
posti letto che in quei giorni
era sostenuto ma non oltre i pa-
rametri fissati dagli alert mini-
sterfali. In saturazione solo
quelli di degenza Covid con
una riserva a cui attingere rap-
presentata dalle attivith ordina-
rie ferme da settimane. La
Campania registra il 17% circa

dei positivi rispetto ai tamponi
¢ la diffusione del virus aumen-
ta ma a velocita non pit espo-
nenziale. Anche la mortalita ¢
la piu bassa d'ltalia (intorno
all'l per cento del nuovi casi)
sebbene la media settimanale
del decessi sia di 20 al giorno e
raddoppia ogni 15 giorni. Oggi
alle 12 | dati saranno condensa-
ti nel lavoro dell’lstituto supe-
riore di sanitd.

leri in Campania a fare un giro
tra gli ospedali € venuto il vice-
ministro della Salute Pierpaolo
Sileri (M5s) forse per rendere
meno asettico il meccanismo
automatico con cui il governo
ha inteso monitorare la situa-
zione con 21 parametri di un

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
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quelli al lavoro nelle cliniche pri-
vate e convenzionate di Napoli e
nell'hinterland (anche in

ordinari). «Ma il fenomeno ¢ piti
diffuso e il numero di contagi sot-
tostimato considera esclu-
sivamente le richieste di assisten-
za ricevute dal sindacatos, pun-
tualizza Massimo Imparato, re-
sponsabile provinciale Comparto
sanith privata, che sottolinea «la
necessita di sottoporre a tampo-
ne tutto il personale dipendente,
all'occorrenza, atteso che, come
si pudimmaginare, chié risultato
positivo al Covid ha avuto contati-
ti diretti e indiretti con gli altri», e
mostra una lettera con la data di
feri inviata allamministrazione
di Clinic center. «Un documento
che ricalca | precedenti», affer-
ma, sintetizzando la preoccupa-
zione dei colleghi che dipende da
pit fattori. «Uno consiste - ag-
ghunge Imparato - nella difficolta
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di organizzare percorsi distinti,
Covid e no, in strutture dagli spa-
zi limitati; un altro é collegato alla
distribuzione dei dispositivi di
protezione individuale». Nelle in-
dicazioni date dall'unita di crisi
regionale, & specificato che que-
sta voce di spesa ¢ rimborsata a
parte (come il costo dei farmaci),
«Ma c'e il timore che i presidi
scarseggino o non siano adegua-
ti: ad alcuni addetti sono stati da
poco ti occhiali di sicu-
rezza in vendita anche dal ferra-
menta», sostiene [l sindacallsta,
Non solo, «Resta il nodo della for-
mazione: agli operatori delle cli-
niche private e convenzionate va
spiegato come indossare la tuta, i
guanti e le mascherine e come ge-
stire i malati Covid, programman-
do corsi specifici, in modo da ri-
durre il pericolo di trasmissione
dell'infezione che negli ambienti
sanitari & tre volte pil altos, inter-

viene Lorenzo Medici,
generale Cisl Fp in Campania.

LESTRUTTURE

Lezioni seguite al Fatebenefratel-
li. In particolare, sono 12 di
degenza ordinaria e 4 quelli di te-
rapia sub-intensiva qui attivati in
convenzione con la Asl. Concen-
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trati nell'ex reparto di ortopedia.
«| primi gia occupati in mattina-
ta, quando si ¢ formata la fila di
ambulanze, spiega Enzo Torino,
delegato Uil Fpl nell'ospedale reli-
gioso che ha chiuso temporanea-
mente il pronto soccorso proprio
per la presenza di pazienti Covid
gla dal giorno prima. Poi decon-
gestionato con lapertura del nuo-
VO reparto.

Quaranta letti sono invece a di-
sposizione a Villa Angela, 90 pre-
visti nella clinica Santa Patrizia di
Secondigliano, altri 90 a Villa del-
le Querce in via Battistello Carac-
ciolo. Da lunedi un altro reparto
per 24 pazienti Covid si inaugura
nella clinica Vesuvio di Ponticelli
e, dal 23 novembre I'Hermitage
Capodimonte ne pud accogliere
fino a 60, in degenza ordinaria,
andando a pieno regime. In cam-
po, tra gl religiosi, an-
che Villa Betania e i Camilliani di
Casoria.
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Visite domiciliari, fine dell’attesa
nuovi medici, 20 squadre in azione

di contenimento e sicurezza si
ricorrera all'affido di spazi ido-
nei ovvero messi a disposizione
dalla Asl. Insomma una medici-
na territoriale in movimento
per svolgere la sua parte di
fronte¢ a una epidemia che ha
messo in ginocchio la rete ospe-
dallera. Spiragli In vista ci sono
anche peri 70 medici laureati ¢
non ancora abilitati che per lo
slittamento  delle elezioni
dell'Ordine potranno ora iscri-
versi ed essere eventualmente
reclutati.

«In Campania, numeri alla
mano, la medicina del territo-
rio sembra funzionare - conclu-
de Nicola Fusco, ordinario di
Matematica della Federico 11 -
siamo la Regione con il minor
numero di terapie intensive oc-
cupate rispetto al numero degli
attualmente positivi sebbene
secondi in Italia per numero di
contagi. Il Piemonte, che ha 1.5
milioni di abitant| in meno del-
la Campania e un terzo dei posi-
tivi in meno, ha un terzo di ma-
lati in piu in terapia intensiva ¢
piu del doppio dei ricoverati»,
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Ettore Mautone

Siamoal Cotugno, “zona
pulito™: Novella Carannante &
undirigente medico, ha 46 anni
ed & un'infettivologa di lungo
corsoadispetto dalla giovane
eth. In ospedale ¢'é entrata da
specializzanda. Allleva di
Franco Faella, Il decanodi
questa branca medica in
Campania, Per qualche annoé
andata via a fare ilmedicodi
pronto soccorso in altri
ospedali ma il 2009 segna il suo
ritornotra le corsie del Cotugno
per fronteggiare 'emergenza
dellainfluenza Suina. La
incontriamoquando ha appena
tolto le mascherine, la
bardatura, la tuta, il cascoei
guanti. Reduce dal turno di
notte: 12 ore di fila in pronto
soccorso che lasciano il segno,
soprattutto quando da mesi non
si riposa. Sul viso I'espressione
dichi ¢ schiacciata dal peso
dellacrescente massadi
pazienti da assistere per molti
deiquali il principale sintomo ¢
la fame d’aria, con tutto quello
che cid comporta sul piano
psicologico: «Va come durante
una pandemia. Non ¢'¢ tregua:
assistinmo | malati ma siamo
preoccupatis.

Cosala preoccupain
particolare?

«Lasituazione & di gran lunga
peggiore di quella che abbiamo
vistoa marzo. Allorac'erail
lockdown e tutti avevano
consapevolezza della gravita.
Ora vediamo gli stessi casi
clinici severidialloracon la
differenza che li osserviamo
anche nei giovani. Stanotte
abbiamo dovuto intubare un
quarantenne e unaltrodi 35¢
dovuto scendere dalle degenze
insubintensiva. La mortalita ¢

sempre maggiore nella fascia di
eta oltre 65 anni pero i quadri
severi li stiamo vedendoanche
nel giovani».

E peggio di marzo?
«Nettamente peggio di marzonr,
Unaseconda ondata?
«L’epidemia non ¢ mai
scomparsa, abbiamo sempre
ricoverato malati. Da giugno
fino ad agosto pochi casi da sub
intensiva e qualche ricoveroa
chiavevatimoredirestarea
casa. Poi la recrudescenzar.
Quando éripresa?

«A settembrein sordina ed
esplosa dopo un mese con
quadri clinici sempre piis
drammatici»,

Che ideasi e fatta di questo
virus e di questa malattia?

«E un virus pandemico come gli
altri virus nella storia, tipo la
Spagnola. Nella mia esperienza
personale il peggiore che ho
incontrato per il tipo di danno
che procura anche ai glovani. In
questo momento non risparmia
nemmeno loro e addirittura |
plu piceini siammalano con
sindromi infiammatorie
importanti anche se meno
frequenti e gravi. Ovviamente ci
sono anche tanti asintomaticio
poco sintomatici ma noi
vediamo quelli gravis,
Unsegnale della gravita?

«In pronto soccorso siamo
pieni. A marzo avevamo 4
postazioni, oggi 12 e due sono
presidiate da anestesisti h 24
per intubare subito chiarrivae
sta male. Oggi tutti | letti hanno
le bocehette dell’ossigeno. Chi
ha fame d'aria diventaanche
psicologicamente agitatos,
Negli ultimi giorni va peggioo

meglio?
«Da quando le Case di cura ci

hanno dato la disponibilita di
posti letto € migliorato un po’
ma trasferiamo solo i casi meno
complessi. Su 1l ieri in pronto
soccorsosolo 3 sono andati via,
glialtri avevano tutti bisogno
dell'ossigeno e di assistenza
intensiva, Oggi la percezione
comune & che sia una situazione
menograve perché nonc'é il
lockdown ma non € cosin,
Campania in zona gialla.

«Non so da cosa dipendail fatto
che abbiano collocato la
Campania in zona gialla. Ho
lasciato il pronto soccorso con
1l malati ricoverati e in urgenza
€7 eranoinautoall'esterno. Il
lavoro che stinmo facendo dal
puntodivista medicoe
Infermieristico & straordinario.
In pronto soccorso siamo due
medicia turno ma gli infermieri
cidanno una grande manoe
sono sempre presenti anche il
sabato e la domenica. Siamo
stanchissimi. Quandocisonole
file di macchina usciamo fuoria
fare una ronda esterna per
stabilire in una sorta di
pretriage chi € pit grave ¢ dargli
la precedenza».

E una malattia difficile da
curare?

«Inalcunisi inaltrino. Nonc¢'e
una logica, Se vamale e

estremamente difficile
stabilizzare questi pazienti. |
rianimatori restano vestiti per
ore. Intubare, tranquillizzare:
sono condizioni particolari
anche dal punto di vista
psicologico.

Un consiglioachiéacasacon
lafebbre?

«Contattare il medico curante:
sista facendo un abuso del
cortisone che non va dato
subito nella fase iniziale. Va
somministratoal momento
giusto in base ad alcuni
parametri, cosi per 'eparina,
utile macol suotiming. Poi &
fondamentale misurare la
saturazione di ossigeno,
quando la saturazione viene git
¢ diventa stabilmente inferiore
a 94 c'e da farsi vedere in

ospedale».

Qualcosa che I'ha colpita?
«GH anziani che quando si
ricoverano sono
preoccupatissimi, si sentono
abbandonat), temono di finire
male, sono come bambini
quandovannoallasiloela
mamma i lascia soli, Hanno
bisogno di essere accoltie
rassicuratin,

Eigiovani?

«Reagiscono meglio soprattutto
le donne. | maschidiabbattono
subito»
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le valutazione perché da medico
preferisco intervenire immediata-
mente anche con la pib piccola
anomalia che intercetto ma la si-
tuazione clinica, oggettivamente,
non rientrava nell'urgenza. Erava-
mo in attesa dell'esito del tampo-
ne Covid, perché in caso di positi-
vitd la donna non poteva essere
operata nella struttura ma avreb-
bero dovuto trasferirla in un re-
parto ginecologico Covid. Sonoun
medico all'interno di un sistema
sanitariodove ci sono regole e pro-
tocolli, Ii ho dovuti rispettares.

Lei pensa che il bimbo avrebbe
potutosalvarsi?

«Forse il bimbo poteva salvarsi
ma, & altrettanto possibile, che le
cose potessero andare ugualmen-
te cosi perché non siamo a cono-
scenza della causa del decesso ¢
neanche dei tempi e modi in cui &
avenuto, La mamma soffre di
una cardiopatia congenita ma
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LAREPLICA

Ma ecco il testo della dirigenza
della Sanatrix: «Nessun prima-
rio, medico, né tanto meno il di-
rettore sanitario della clinica Sa-
natrix, ha mal dato nessuna di-
sposizione per fermare o ritar-
dare alcun parto se non urgen-
te. Siamo profondamente di-
spiaciuti per quanto accaduto
ma occorre ristabilire la verita
dei fatti per non aggiungere do-
lore ad altro dolore. Rispetto a
quanto accaduto la notte scorsa
€ doveroso precisare che la par-
toriente ¢ stata sottoposta non
solo a tampone per Sars cov2
ma all'ingresso in pronto soc-
corso anche a test sierologico
cheincirca 10 minuti ha datoun

risultato negativo, Tale proto-
collo ¢ previsto proprio per po-
ter gestire le emergenze in atte-
sa degli esiti del tampone mole-
colare che richledono plii tem-
po. Con I'esito negativo del test
sierologico sulla signora, qual-
slasi emergenza poteva essere
gestita dai medicl curanti, senza
alcuna limitazione da parte del
primario o del direttore sanita-
rio, non potendo mal immagina-

re di ritardare un'urgenza medi-
caochirurgica.

Sia il Primario del reparto di
ginecologia, sia il direttore sani-
tario, vista l'ora in cui si sono
svoltl | fattl, non erano present
nella struttura né tanto meno
hanno impartito ordini ostativi
al parto, visto che sono stati in-
formati solo dopo I'evento, co-
me & facilmente ricostruibile
dal magistrato prontamente in-
tervenuto, Il personale medico,
paramedico, infermieristico ¢
di sicurezza della Clinica Sana-
trix sono ben consci dell'accadu-
toe ti a ricostruire la veriti
dei fatti, smentendo l'inverosi-
mile e fuorviante ricostruzione
dei fatti apparse sui social. Ogni
altra ricostruzione dei fatti & pu-
ra speculazione su una tragedia
che non merita ulteriore dolore,
se non altro per rispetto ad una
famiglia la cul sofferenza non ¢
neanche lontanamente immagi-
nabile. La direzione della clini-
ca Sanatrix dichiara la piena fi-
ducia nell'operato della magi-
stratura, auspicando una rapi-
da ricerca della verita che possa
ristabilire la dignita professio-
nale del Primario, delle ostetri-
che e degli altri operatori ingiu-
stamente coinvolti». Acquisite
le cartelle cliniche dalla polizia,
aperta un'inchiesta coordinata
dall’aggiunto Simona Di Monte
(colpe mediche), al momento
non risultano indagati né ipote-
si di reato definite.
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1600 persone affette da Covid in
Irpinia che dovrebbero negati-
vizzarsi (la maggior parte di
queste sono isolamento domici-
liare, altre sono ricoverate in
condizioni non critiche). Insom-
ma, molto dipende anche dal ri-
spetto delle buone pratiche an-
ti-contagio dettate dal Ministe-
ro della Salute, delle misure pre-
viste dall'ultimo Dpcm del go-
verno nazionale e di quelle delle
ordinanze emanate dal presi-

dente della Regione Vincenzo
De Luca. Entrando nel dettaglio
dei ricoveri, presso I'Azienda
ospedaliera Moscati di Avelli-
no ci sono in questo momento
119 pazienti positivi al nuovo co-
ronavirus: 6 sono nell'area ros-
sa (terapia intensiva) del Covid
Hospital, 36 tra I'area verde ¢
quella gialla: 16 sono ricoverati
nell’'Unita operativa di Malattie
infettive, 11 in Medicina d'ur-
genza, 20 In Geriatria e 30 nel
plesso ospedaliero Landolfi di
Solofra.

Le unita operative citate sono
state riconvertite in aree covid
(non ospitano pit, quindi, de-
genze ordinarie). Dal conteggio
sono esclusi i pazienti che si
trovano nell'area covid del
pronto soccorso, che erano una
decina attorno alle 20 di ieri se-

ra.
Ad Ariano Irpino, sono ricove-
rati 38 pazienti covid, 7 (su 7 po-
sti letto) in terapia intensiva; 12
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[ Nas preparano le relazioni
dopo le verifiche negli ospedali

un ammalato che non venne in-
tercettato nella tenda di pretria-
ge, non vi sono invece indagini
in corso, Un fascicolo esiste inve-
ce sulla residenza anzianl di
Ariano Irpino «Minerva» come
sulle feste che da Villanova del

battista ad Ariano si sono svolte
provocando | primi focolal infet-
tivi. Una denuncia che era stata
amplificata dallo stesso presi-
dente della Regione De Luca e
contestata dalle amministrazio-
ni locali. Alla fine l'inchiesta in-
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Crisi respiratoria, neonata al Cardarelli

»La bimba di Zungoli di 40 giorni si & sentita male »Al Frangipane manca la terapia intensiva neonatale
mentre la madre stava allattandola, non ha il covid La piccola nata sana, trasferita d'urgenza in eliambulanza
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IL PRIMO CITTADIND

Intanto, il sindaco Clemente Ma-
stella commenta I'attuale condi-
zione del territorio sannita, di-
sposto a lottare per rimanere in
zona gialla. «lo credo che, di que-
sti tempi, la solidarieta debba es-
sere la via lattea della nostra vi-
ta, in relazione alle necessita di
chi soffre o versa in stato di disa-
gio sanitario o sociale. La mia
gente - dice - ha accettato che le
strutture ospedaliere di Bene-
vento ospitassero piu del 50% di
pazienti di altre realth campane,
quasi tutti napoletani. Era ed ¢
giusto farlo ora ¢ in futuro. Se ¢
scientificamente provato che il
virus si espande per vicinanza,
allora ¢ comprensibile la diffu-
sione rapida nelle citta in cui si
rispettano le necessarie regole
di distanziamento. Molti sinda-
¢i, eio con loro, scontando la im-
popolarita e non facendo calcoli
elettorali, hanno chiuso i luoghi
della movida o del traffico uma-
no piu intenso. Lo facciano an-
che gli altri perché noi non ac-
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cetteremo, come aree interne, di
finire in zona arancione, allo
stesso modo di altre realta con
un maggior numero di contagl. |
nostri ospedall, per dare ospitali-
ta debita, hanno dovuto restrin-
gere gli spazi dei no-Covid con
la ricaduta di ritardi negli inter-
venti chirurgici e con il rischio
di avere posti occupati da pa-
zienti di fuori provincia in caso
di eguale necessita virale. Pro-
prio sabato, c'é stato |l caso di
una signora del mio paese trasfe-
rita fuorl Benevento. Tutti que-
stl sacrifici sono giusti se ogni
autorita fa il suo doveres,

| DATI
Un timore giustificato, anche se
il Rummo sta reggendo ancora
bene ai continui accessi in pron-
to soccorso. Allo stato attuale, in
Terapia intensiva ci sono nove
ros(i letto disponibili perché, so-
o sette dei sedici in dotazione,
sono occupati, mentre, dei 28 di
subintensiva, ne rimangono li-
beri tre perché, | 25 distribuitl
tra Pneumologia e Medicina
d'urgenza (entrambe attrezzate
per la subintensiva), sono impe-
gnati. Inoltre, si ¢ aperta una
nuova fase, nel corso della qua-
le, qualora il pronto soccorso del
Rummo dovesse entrare in crisi
per surplus di accessi, | pazienti
potrebbero essere dirottati al Fa-
tebenefratelli. Ha dato esito ne-
gativo il tampone cui il presiden-
te della Provincia, Antonio Di
Maria, §i & sottoposto in seguito
alla positivith accertata di uno
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dei suoi pit stretti collaboratori.
Di Maria ha reso noto che, co-
munque, intende osservare la
quarantena  volontaria  fino
all'esito del nuovo tampone cul
si sottoporra nei prossimi gior-
ni. E stata disposta la sanificazio-
ne di wutti gli Uffici della Provin-
cia che resteranno chiusi al pub-
blico nella glornata di oggl.
La federazione nazionale Usb
(Unione sindacale di base), chie-
de a gran voce assunzioni stabili
nella Sanita pubblica per contra-
stare I'emergenza ¢, in una nota,
annuncia la presenza di un pre-
sidio che nella giornata di oggi
sostern  davanti  all'ospedale
Rummo, a supporto della mani-
festazione nazionale organizza-
ta presso la sede del ministero
della Sanita «La trasmissione
del contagio - si legge - & fuori
controllo ¢ gli ospedali campani
non riescono pit a garantire le
prestazioni le prestazioni no-Co-
vid determinando I'aumento del
tasso di mortalita ¢ un impatto
devastante sull'aspettativa di vi-
ta a medio e lungo periodo. Me-
dici, infermieri e personale sani-
tario sono di nuovo alle prese
con carichi di lavoro insostenibi-
Ii. E necessario un nuovo lockdo-
wn che, pero, se non accompa-
gnato da adeguati interventi sa-
nitari e di sostegno al reddito, fi-
nira per aggravare la crisi sanita-
ria e sociale. Non sono state po-
tenziate le strutture a tempo de-
bito e non é stato assunto il per-
sonale sanitario».
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IN PROVINCIA

Ma in alcuni centri del Sannio la
situazione & allarmante. Il sinda-
co di Airola Michele Napoleta-
no, oltre al decesso, comunica al-
tri tre ricoveri e 100 casi di Covid
sul territorio. «Ad Airola - dice -
€ stato superato I'l% di contagi.
Ho sentito I'Unita di crisl regio-
nale e sono pronto anche a fir-
mare un‘ordinanza restrittiva
per limitare la circolazione In
paeser. A Morcone, i positivi sal-
gono a 5, di cui 4 nel cuore del
centro storico. leri a Forchia ¢
stata effettuata la sanificazione
del territorio comunale con |
mezzi della Sogesi, accompagna-
ti dall’assessore Vincenzo Ga-
gliardi, in sostituzione del sinda-
¢o Pino Papa ancora positivo al
Covid. Aumentano in dunque
maniera esponenziale i casi di
Covid su tutto il territorio, nono-
stante non sia possibile dare un
quadro dettagliato comune per
comune. In questa fase, si molti-
plicano anche le richieste adibi-

re strutture in disuso e strutture
sanitarie a «Covid house» e «Co-
vid hospital» ma & evidente che
le autorita sanitarie devono veri-
ficare se ci sono i requisiti neces-
sari per farlo. Un gruppo di sin-
daci del Sannio, per I'esattezza
12, nei giorni scorsi ha chiesto
che l'ex ospedale «Maria delle
Grazie» di Cerreto Sannita sia
riaperto insieme ad altri del ter-
ritorio. Lo stato dell'arte ¢ quello
di un centro ormai struttural-
mente adeguato a diventare
ospedale di comunita in cul, a
tutt'oggi, manca il personale in-
fermieristico, in fase di faticoso
reclutamento in quanto, ogni 50
infermieri in graduatoria, uno o
due sono disposti ad accettare
I'incarico. Servono 30 infermieri
che non cisono, oltre a 30 o

tori sociosanitario. Tuttavia, in
questo momento, la priorith sa-
rebbe quella di trasformarlo in
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un centro Covid per cul non ¢
adeguato data 'assenza di perso-
nale specializzato (pneumologl,
anestesisti, cardiologi) pronto a
intervenire tempestivamente in
caso di necessita, Figure che,
nelle cliniche accreditate quali

Villa Margherita, Gepos, San
Francesco, sono contemplate,

come al «Fatebenefratelli» che guard

ha tutti i requisiti necessari per
la cura dei pazienti Covid, a me-
no che non siano in condizioni
tanto gravi da dover essere tra-
sferitial Rummo.

ILMONITO
Ritorna sull'argomento delle di-
verse colorazioni per quantita di

positivi il sindaco Clemente Ma-
stella. «Sono fermamente con-
vinto - dice - che bisogna decide-
re se chindere tutta I'Ttalia o re-
arizzare il principio della co-
razione delle aree, Se prevale
questo principlo, anche in Cam-
pania bisogna usare gli stessi pa-
rametri nazionall, leri pomerig-
gio le strade di Napoli erano gre-
mite di folla. E una condizione
che non si verifica nella nostra
citta e ancor meno nei comuni
sannitis,
La pandemia sta creando diffi-
colta in tutti gli ambiti, anche in
quelli strettamente familiari per
la rresenza in casa dei bambini
nelle ore in cui | genitori sono
costretti ad assentarsi per moti-
vi di lavoro, Un aspetto non tra-
scurabile, che ha attirato I'atten-
zione della senatrice del «Gru
po misto», Sandra Lonardo,
ci sarda data la possibilita di di-
scutere in Senato i provvedimen-
ti del Governo che riguardano le
mamme lavoratriei - dice -, pre-
senterd alcuni emendamenti, re-
lativi ai congedi parentali a favo-
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re delle mamme o dei padri im-
pegnati nella cura del figh, a cau-
sa della chiusura della didattica
in non solo nelle aree
rosse. La posizione del Governo
mi appare francamente contrad-
dittoria e ingiusta. Per il resto,
mi pare che la situazione sanita-
ria stia superando tuttii livelli di
ia. Da noi € meno evidente
ma il grido di allarme lanciato
dai nostri medici, di famiglia ¢
ospedalieri, va tenuto nella debi-
ta considerazione, imponendo a
ognuno di noi senso di responsa-
bilita. Solo cosi mo, forse,
fare un Natale piu familiare»,

L'INIZIATIVA
Non si fermano «Le domeniche
della salute» del Rotary club che
ro risentono delle restrizioni
gate alla pandemia. Gli incon-
tri previsti dal nuovo progetto,
dal titolo «Il Rotary opera per la
tua salute» vengono proposti
T via telematica. Sara possibi-
seguire e interloguire con gli
specialisti attraverso piattafor-
me zoom. alle 11 sara possi-
bile collegarsi con il dottor Stefa-
no Stisi che tratterd «Il dolore
scheletricodiffuso».
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Sabino Russo

Escalation di contagl a Salerno.
Sono 360 | casi registrati in citth
dall'inizio di novembre. E quanto
em dai dati comunicati
dall'Unith di crisi della Regione,
che conta altri 49 tamponi positi-
vi nella city. In provincia, alla
mezzanotte di sabato, sono in tut-
to 457 i nuovi infettati, con punte
nell’Agro ¢ nella Piana del Sele,
tra cui Battipaglia (22), Eboli (29),
Nocera Inferiore (27), Nocera Su-
periore (23), Pagani (26), Scafati
(28), Angri e Samo (20), Comples-
sivamente, raggiungono quota
3.293 i contagiati nel salernitano
dal primo novembre. Presidio di

intanto, di Salerno in
Piazza e Tribunale del Malato, da-
vanti alla direzione dell’Asl, oggi
pomeriggio, per chiedere listitu-
zlone di tre Unita speciali di conti-
nuith assistenziale in citta e il po-
tenziamento dei poliambulatori
distrettuall. Le impennate nella
curva epidemiologica di marzo e
aprile sembrano, ormai, delle col-
linette rispetto alle montagne del-
le ultime settimane e cosi anche a
Salerno, in linea con 'andamento
che si rileva in tutta la provincia,
si registra una escalation di nuovi
casi.

| NUMERI

Solo a partire dall'inizio di no-
vembre sono 360 | tamponi positi-
vi contati in citta dall'Unita di cri-
si della Regione, di cui 37 l'altra
domenica, 34 lunedi scorso, 50
martedi, 40 mercoledi e 43 giove-
di, 56 venerdi, 51 sabato e 49 jeri.
Numeri che messi insieme copro-
no i casi emersi in tutta la prima
fase. Una situazione in linea col
trend che si registra, come detto,
lungo tutto la provincia, dove dal
primo novembre sono 3293 |
nuovi casi € con un andamento
che da due settimane non mostra
segnali di debolezza. Attualmen-
te 'area nord del salernitano e
quella pit esposta, ma numeri im-
portanti si registrano anche nella
Piana del Sele e nella Valle Metel-
liana. Anche ieri sono emersialtri
457 infettati nel salernitano, di
cuiad Acerno L, Agropoli 4, Alta-
villa Silentina 5, Amalfi 2, Angri
20, Aquara 8, Ascea |, Atena Luca-
na |, Auletta 1, Battipaglia 22, Ba-
ronissi 9, Bellizzi 3, Bracigliano 4,
Buccino 1, Calvanico 10, Campa-
gna 9, Capaccio 4, Caval?, e
no 2, Casal Velino 1, Castel
Giorgio 3, Castellabate 3, Cetara 1,
Colliano 2, Contursi 1, Corbara 3,

Eboli 29, Fisciano 9, Giffoni Sei
Casali 1, Giffoni Valle Piana 4,
Ispani 2, Mercato San Severino 11,
Minori 1, Montecorvino Pugliano
4, Montecorvino Rovella 7, Moio
della Civitella 1, Nocera Inferiore
27, Nocera Superiore 23, Olevano
sul Tusciano 7, Oliveto Citra 3,
Omignano 1, Pagani 26, Pellezza-
no 9, Pon 0 7, Positano 1,
Prignano Cilento 1, Ravello |, Roc-
ca; te 6, 1,Sa-
lerno 49, Sarmo 20, Sala Consilina
2, San Cipriano Picentino 3, San
Giovanni a Piro 2, San Gregorio
Magno 7, San Mango Piemonte 1,
San Marzano sul Sarmo 6, San Va-
lentino Torio 4, Sant’Arsenio 2,
Sant’Egidio del Monte Albino 3,
Santa Marina 1, Sanza 1, Scafati
28, Siano 2, Vallo della Lucania 4,
Vietri2.

LA PROTESTA
E in programma nel
intanto, un o di

sotto la sede dell'Asl di via Nizza
per chiedere «il diritto alla salute
¢ alle cure per tutti». Promotori
del sit-in sono Salerno in Piazza ¢

Il Tribunale dei diritti del malato.
«Chiediamo che vengano istituite
le Usca previste dalle normative ¢
finanziate, almeno tre nella citta
di Salerno- spiega Margaret Citta-
dino, rappresentante del Tribuna-
le del malato - Che vengano rego-
late nei compiti, negli ausili, nelle
Integrazionicon i medici dibasee
con l'applicazione rigida del pro-
tocollo regionale emanato con
colpevole ritardo e con le struttu-
re territoriall. Vanno, inoltre, po-
tenziati i poliambulatori distret-
tuall, con la installazione almeno
di una Tac ¢ con ecografi di ulti-
ma generazione, ¢ che vengano ri-
pristinati i laboratori di analisi».
Questi ultimi, secondo | promoto-
ri, potrebbero essere trasformati
in case della salute, attive 24 ore
su24.con medici di ba-
se arotazione ¢ infermieri, in mo-
doda fararrivare in ospedale solo
| pazienti piu gravi. Per i cittadini
bisognosi ¢ i pazienti oncologici,
poi, si potrebbero aprire | labora-
tori del presidio Ruggl, insieme al-
la radiologia.
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chiarisce il primario - Funziona-
no gli ambulatori. Attualmente
in reparto sono presenti tre pa-
zienti con tumore allo stomaco,
gia sottoposti a intervento, Unoé
arrivato da Sala Consilina. Que-
sto per far capire che non rifiu-
tiamo gli ammalati, né li faccia-
mo aspettare, Cerchiamo dispe-
ratamente di dare un servizio
pubblico. La gente deve sapere
che c’¢ una possibilita di cura e
non deve ritardare. Quando ab-
biamo riaperto a giugno abbia-
mo notato che erano arrivatf tw-
mori che avevano sei mesi di ri-
tardo, Persone che per loro vo-
lonta non erano venute in ospe-
dale, perché avevano paura. Gl
ospedali non sono come a mar-
zo. Funzioniamo e dobbiamo
avere una visione positivar, Sem-
pre a Salerno, ne frattempo, con-
tinuano gli screening mammari
al poliambulatorio di Pastena,
sa.ru.
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Sabino Russo

Alr 406 contagiati in provincia e
51 nuovi casi a Salerno. E quanto
emerge dagli ultimi dati comuni-
cati dall’'Unita di crisi della Regio-
ne, che mostra anche una punta
di 39 positivi a Nocera Inferiore ¢
35 a Eboli. A Salerno ¢ morto un
anziano di ni ricoverato al
Da Procida. Ed é iniziato ieri il tra-
sferimento dei primi pazienti dal
polo covid di Scafati al Campolon-
go Hospital, dove sono stati atti-
vati 63 didegenza e 4 di me-
dia assistenza. La struttura ospi-
tera gli infettati ricoverati con lie-
vi sintomi provenienti anche dai
presidi di Agropoli ed Eboli. Pro-
seguono, intanto, | problemi nef
nosocomi dell'area nord, con
I'Umberto 1 di Nocera Inferiore
che continua a essere utilizzato
come ospedale dedicato al virus e
Sarno che ospita contagiati in
Pronto soCcorso, pur non essen-
doinserito nella rete covid.

L’ANDAMENTO

Tornano di nuovo sopra quota
400 i casi registrati in provincia,
con Salerno che per il secondo
giorno consecutivo mostra piu di
50 contagiati. Da segnalare in cit-
ta un focolaio accesosi intorno a
una pasticceria di via Irno, dove
sono emersl, complessivamente,
una ventina di contagi, Nella Val-
le dell'lrno, invece, sono 14 | casl
riconducibili al medico di base di
Fisciano ricoverato al Da Proci-
da. Alcuni SONo sintoma-
tici. All'ospedale di Vallo della Lu-
cania, inoltre, si rileva la positivi-
ta dei 4 operatori delle cucine

in isolamento dopo la positivita
di un cuoco. I nuovi casi sono sin-
tomatici. Lungo tutto il salernita-
no, nel dettaglio, I'Unita di crisi
della € conta un nuovo in-
fettato ad poli, ad Albanella
2, Altavilla Silentina 3, A 22,
Ba ia 17, Baronissi 2, Belliz-
i 4, Bracigliano 2, Buccino 1, Buo-
nabitacolo 2, Campagna 8, Capac-
cio 8, Castel San Giorgio 2, Castel
San Lorenzo 4, Cava de’ Tirreni
15, Celle di Bulgheria 1, Centola 1,
Contursi 3, Corbara 6, Cuccaro
Vetere 1, Eboli 35, Fisciano 13, Gif-
foni Sei Casali 1, Giffoni Valle Pia-
na 4, Ispani 1, Maiori I, Mercato
San Severino 7, Montecorvino Pu-
gliano 3, Montecorice 1, Monte-
corvino Rovella 4, Nocera Inferio-
re 39, Nocera Superiore 5, Novi
Velia 1, Ogliastro Cilento 1, Oleva-
no sul Tusciano 1, Oliveto Citra 5,
Pagani 26, Pellezzano 6, Ponteca-

gnano 10, Polla 1, Praiano 2, Roc-
cadaspide 2, Roccapiemonte 3,
Salerno 51, Sala Consilina 11, San
Cipriano Picentino 3, San Mango
Piemonte 3, San Marzano sul Sar-
no 3, San Mauro Cllento |, San Va-
lentino Torio 5, Sant’Egidio del
Monte Albino 3, Sanza 1, Sarno
14, Sassano 2, Scafati 11, Serre 1,
Siano 11, Sicignano degli Alburni
1, Teggiano 6, Torre Orsaia 1, Vie-
trisul Marel,

| PAZIENTI

Sono partiti feri, intanto, | primi
trasferimenti di pazienti a bassa
assistenza (comunque con pol-
moniti e lievi insufficienze respi-
ratorie) dal polo di Scafati al Cam-
polongo Hospital, che ha aperto i
battentl per la gestione dei pa-
zienti covid, rendendo disponibi-
li 63 posti di bassa assistenza ¢ 4
di media assistenza (sistemati tra
il 4 e 5 piano). L'altro giorno c'é
stata l'ispezione da parte dei tec-
nici Asl, propedeutica per 'avvio
delle attivita. A Campolongo sa-

ranno trasferiti pazienti nosgaga
vi dal poli dedicati di tl,

Agropoli ¢ Eboli. ono
all'Umberto I di Nocera Inferiore,
invece, gli arrivi di pazienti covid:
il nosocomio continua a essere
utilizzato come ospedale dedica-
to. Tantl | pazienti con
area covid interdisciplinare pie-
na ¢ altrettanto le sale visita. Do-
mani sard installato {l macchina-
rio per processare | tamponi. Pro-
blemi anche a Sarno. «Non € pos-
sibile che il direttore sanitario si
assuma l'onere di classificare
l'ospedale inserendolo nella rete
covid senza una autorizzazione
della direzione azien-
dale - denuncia Antonio Giuglia-
no, delegato della Cisl Fp della
struttura - Bloccare pazienti infet-
ti al pronto SOCCOrso con conse-
guente sospensione di tutte le atti-
vita emergenziall, arrogandosi di
interpretare, izzare in
spregio alle direttive aziendall e

senza definire percorsi di tutela.
Decine di operatori sono risultati
infetti e per tale situazione invece
di razionalizzare le risorse uma-
ne si procede a tentonin,

O RPRCTALDONS I RVATA
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Scatta l'autorizzazione per i prelievi
medici di famiglia e pediatri in campo
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I1 Covid-19 si accanisce
sui venti comuni focolaio

Lieve calo di nuovi positivi: da mille a 880 Media di 25 contagiati ogni cento tamponi
ma i guariti precipitanoda 812 asoli 57  eseguiti nella provincia di Terra di Lavoro

si sente l'effetto della difficolta
di voler contenere Il contagio in
un clima che di certo non e quel-
lo del lockdown. A guardare la
tabella del resoconto dell'azien-
da sanitaria casertana, conti-
nuano a essere colpiti i centri
con pit positivi attuali. Non sol-
tanto i grandi centri della pro-
vincia, come Aversa ¢ Caserta,
entrambe prossime al raggiun-

gimento della quota mille infet-
ti. Aversa infatti conta 969 posi-
tivi attuali, mentre il capoluogo
821. A dire il vero, in queste due
citta la quota mille ¢ stata gia
raggiunta, guardando i contagi
dall'inizio della pandemia: 1.290
nella cittd normanna, 1102 a Ca-
serta. Entrambe provate anche
dai decessi, stimando la media
dei residenti deceduti di tutti i

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli

comuni: sono 8 ad Aversa e 4
nel capoluogo.

L'EXZONA ROTTA

Nei due comuni designati nelle
ultime settimane zona rossa, va-
le a dire Orta di Atella ¢ Marcia-
nise, continuano a crescere i nu-
meri del contagio. Nella prima
sono 547, mentre nella seconda
566. Da analizzare il trend di
queste due citta. durante il pe-
riodo da "zona rossa’ l'aumento
dei contagi era in mediadi 10,20
positivi in piu al giorno, Ora, a
distanza di tre giorni dal termi-
ne della chiusura, da sabato so-
no stati 45 i positivi in pit per
Marcianise e 58 per Orta di Atel-
la, in sole 24 ore, Maci sono altri
centri che preoccupano proprio
per questo aumento costante
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rente. Si tratta sia di pazienti in
regime di ricovero ospedaliero
sia di quelli in isolamento domi-
ciliare, presi in carico dasi Team
Covid dell'Asl. Fatto sta che
I'azienda ha dovuto ampliare la
rete delle squadre degli speciali-
sti per seguire | positivi al Covid
proprio per potenziare la presen-
za dell'assistenza sanitaria in tut-
ti i comuni. Considerando i nu-
meri, infatti, sono pochissimi i
comunicon pochi contagiati,
Almomento le citta piu colpite
restano quelle gia distinte negli
ultimi dieci giorni, vale a dire
Aversa (909 attuali), Caserta
(753), Marcianise (521), Orta di
Atella (486), Maddaloni (485). So-
lo a Caserta sono stati 36 | nuovi
contagiati, mentre a Maddaloni
altri 28. A fare piQ paura perd so-
no i piccoli comuni, quelli con un
basso numero di popolazione ma
che registrano oltre cento positi-
vi attuali, Dove quindi Finciden-
za del contagio ¢ maggiore rispet-

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli

to ai grandi comuni. Come Cari-
naro con settemila abitanti regi-
stra allo stato attuale 117 positivi.
O Frignano, con 145 infetti su
9mila abitanti. E' anche vero che
il numero dei tamponi processati
¢ aumentato molto, grazie all’ag-
giunta al lavoro dei laboratori
Asl attivati sul territorio provin-
ciale, di quelli privati accreditati
cui la popolazione si € rivolta in
modo massiccio nelle ultime set-
timane, E impossibile capire la
percentuale esatta del tamponi
processati dalle strutture priva-
te, ma volendo ragionare sui nu-
meri regionali, esiste un limite
per le processazioni nei laborato-
ri pubblici per cui & verosimile
pensare che due terzi degli esami
effettuati vengano svolti proprio
dal laboratori privati accreditati.

La diretta conseguenza degli
alti numeri relativi ai nuovi posl-
tivi, oltre all'affaticamento del si-
stema sanitario, in particolare
ded punti e della rete emergenzia-
le, ¢ il timore che 1l contagio si
diffonda ulteriormente nei centri
interessatl. Ecco perche i sindaci,
ognuno nei loro comuni di com-
petenza, stanno ordinando chiu-
sure e restrizioni in modo da ten-
tare di contenere il rischio. Nei
giorni scorsi € stato il caso di Ca-
sal di Principe, mentre ieri il pri-
mo cittadino di Arienzo Giusep-
pe Guida ha disposto il divieto di
stazionamento in mni strada e
plazza dalle ore 16 alle 6 del gior-
no successivo, Inoltre, ha vietato
la circolazione in monopattino,
bici e moto per | minori di 18 an-
ni, dalle ore 16 alle 6 del giorno
successivo. La circolazione a pie-
di, sempre (‘.xr i minori, secondo
il sindaco Guida, ¢ consentita in
quella fascia oraria solo se ac-
compagnati da uno o entrambi i

genitori,
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che ai medici dei Psaut non ven-
gano consegnate né le mascheri-
ne ffp2 né tantomeno le chirurgi-
che che, quando consegnate, so-
no destinate ai pazienti. Ma dav-
vero qualcuno pensa che si possa
tutelare un medico, peraltro gia
schiacciato da una mole di lavo-
ro impressionante, consegnando-
gli una mascherina ffp2 al me-
se?s,

IL NODO VOLONTARI

Ancora una spinosa questione e,
poi, quella relativa agli infermie-
ri a bordo dei mezzi di soccorso.
Se | medici sono inquadrati
dall'Azienda ospedaliera, lo stes-
so non si puo dire degli infermie-
ri che sono a tutti gli effetti dei vo-
lontari della Misericordia di Cai-
vano. Per questo motivo, loro ri-
cevono un ne di 60 euro a
turno, a titolo di rimborso spese.
Tale inquadramento professiona-
le li esclude pero dalla possibilita
di partecipare ai concorsi che in
queste settimane I'Asl ha bandi-
to. La Confraternita delle Miseri-
cordie d'Ttalia ha ufficialmente
diffidato la onlus caivanese a uti-
lizzare loghi e scritte riconducibi-
li all'organizzazione nazionale,
ed ¢ per questo motivo che oggi
sulle ambulanze di Terra di Lavo-
roc'e¢ impressa la sigla M.D.C. Se-
condo la Misericordia nazionale,
quello del volontariato sarebbe
solo un escamotage architettato
per eludere i controlli fiscali, 1 vo-
lontari, infatti, non versano i con-
tributi previdenziali, e questo im-
pedisce di ricostruirne con cer-
tezza gli anni di servizio prestati,
rendendo impossibile, almeno in
teoria, la loro assunzione da par-
tedell’AsL
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“Ambulanze in fila
in tutti gli ospedali”

dilrene de Arcangelis
Mauro De Riso

Code ovunque, lunghe file di attesa
e I'incognita del ricovero Covid. Pa-
zienti curati in auto nello spiazzo
del Cotugno con i respiratori. Ospe-
dali in tlt Pazienti positivi dirottati
in ospedali con pochi posti letto per-
ché quelli piti grossi sono saturi. Il si-
stema al collasso, tanto da spingere
il capo del 118 a lanciare I'allarme.
«Cisono filedi ambulanze e auto pri-
vate in tutti gli ospedali di Napoli -
dice Giuseppe Galano — Cotugno,
Cardarelli, Ospedale del Mare sono
tutti in crisi totale nel ricevere i pa-
zienti Covid. Stiamo portando -
spiega — pazienti anche all'ospedale
Pellegrini e al San Paolo, perché or-
mai non riusciamo piti a smaltire
conigrandi ospedali. Ma anche que-
ste strutture vanno in difficolta per-
ché hanno pochi postiriservatiai so-
spetti Covid e si ingolfano veloce-
mente. La situazione ¢ questa a Na-
poli ma so che & molto difficile an-
che nelle Asl della provincia». Per
Galano la paralisi negli ospedali sa-
rebbe stata causata anche dalla man-
canza della medicina territoriale,
dall'assenza delle visite domiciliari.
«l pronto soccorso e I'emergenza so-

“Pronto soccorso in
crisi perché manca la
medicina territoriale”

A Castellammare 16

ambulanze con
pazientia bordo ferme
fuori dall’'ospedale

no in crisi perché alla catena manca
la medicina territoriale. Ci sono me-
dici —dice — che vivono una autono-
mia assoluta e non danno un contri-
buto nell'emergenza Covid. Incorpo-
rarli nell’organizzazione del 118 non
significa impegnarli sui codici rossi,
ma dare una organizzazione alla cu-
ra dei codici bianchi, mandarli a fa-
re le visite a domicilio, una cura che
eviterebbe anche molte chiamate al
118 di persone che invece sono ab-
bandonate a se stesses, Ma per ora
restano, e rischiano di aumentare,
le file di ambulanze ferme davanti
agli ospedali. Caso limite, ieri, quel-
lo di Castellammare di Stabia. Am-
bulanze in fila, in attesa di un posto
libero nel pronto soccorso, i pazien-

ti Covid curati in strada: 16 le ambu-
lanze, con pazienti a bordo, nel par-
cheggio dell’'ospedale San Leonardo
di Castellammare, inaccessibile or-
mai da 11 giorni. Gli infermieri assi-
stono contemporaneamente chi ¢
dentro e chi & fuori. In tutta la pro-
vincia non cisono pit postiliberi. Ei
pazienti vengono dirottati soltanto
a Nola, a Sorrento e a Castellamma-
re, quest’ultima divenuta il punto di
riferimento di un'utenza che supera
un milione di cittadini. Da quasi due
settimane, il pronto soccorso non
consente pit iricoveri. Eicodiciros-
si vengono dirottati verso il reparto
di rianimazione. Ma ad annunciare
spiragli di luce e il direttore genera-
le dell’Asl Napoli 3 Sud, Gennaro So-
sto. «Da martedi mattina avvieremo
le convenzioni con 3 cliniche priva-
te, che ci metteranno a disposizione
50 posti letto - evidenzia Sosto - Ea
breve amplieremo i Covid Hospital
di Boscotrecase e Torre del Greco
con ulteriori 40 poslti per iricoveri»,
Una soluzione che consentira di de-
congestionare il pronto soccorso
del San Leonardo, ma il direttore
dell’Asl invoca prudenza: «Oggi piu
che mai civuole la collaborazione di
tutti, altrimenti da questa emergen-
za faremo laticaa venirne [uori».

CuPFOOUNIONE RISERVATA
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Covid, il pasticcio
dei dati: si muove
la Procura

Pm al lavoro sui numeri dei posti letto e sui tempi di risposta dei tamponi
Scontro tra sindaci sulla chiusura del lungomare: Mastella contro de Magistris

di Dario Del Porto

Nella Campania osservata speciale
dell'emergenza Covid i conti ancora
non tornano. E ora si muove anche
la Procura. Sulla falsariga di quanto
sla accadendo a Genova, gli inqui-
renti che gia indagano sugli ospeda-
li modulari di Ponticelli, Salerno e
Caserta vogliono esaminare i dati
trasmessi da Napoli a Roma, come
quelli della disponibilita di posti let-
to, risultati decisivi per l'inserimen-
to della regione nella fascia “gialla”.
Il caso & all'attenzione della pm Ma-
riella Di Mauro, che potrebbe rileg-
gereanche i numeri dei tempi d'atte-
sa per l'esito dei tamponi.

lerila Campania era terza per nuo-
vi positivi, ben 4601, 284 del quali
sintomatici, e seconda per tamponi
effettuati, 25mila e 800, Cid nono-
stante, i parametri individuati perla
classificazione lasciano ancora dub-
bi sulla situazione reale. E a un pas-
sodal precipizio, come sembrano in-
dicare le ambulanze in filaalle porte
dei pronto soccorso, e dunque desti-
nata al passaggio in zona “arancio-
ne” se non addirittura “rossa”? Op-
pure pud essere considerata sotto
controllo sulla base di altri indicato-
ri, come quello (peraltro controver-
so come raccontato da Repubblica)
della disponibilita di terapie intensi-
ve edegenze ordinarie? Oggi si riuni-
sce il comitato tecnico scientifico,
poi il ministro della Salute Roberto
Speranza tirera le conclusioni.

A Napoli i nuovi contagiati sono
771 e sulla chiusura del lungomare,

sollecitata dal governatore Vincen-
20 De Luca, i politici continuano a li-
tigare. 1l sindaco Luigi de Magistris,
che pure ritiene «inevitabile, anzi
tardivo, proclamare la Campania zo-
na rossa», ¢ contrario: «Chiudere
una strada non ha alcun senso €, an-
zi, pud provocare un effetto imbuto
su altri lnoghi. Si corre il rischio che
le persone si vedano in casa dove il
pericolo di contagio ¢ maggiore ri-
spettoai luoghi all'apertos, alferma.
E poi evidenzia: «Non si possono col-
pevolizzare i cittadini che escono, e
con la mascherina, perché nella zo-
na gialla non c'¢ alcun divieto ad
uscire cosi come ¢ assurdo investire
unsindacodiunadecisionechenon
serve a nulla. Si tratta di persone
che camminano. Le forze di polizia
stanno intervenendo per contrasta-
re gli assembramenti. Se in sede di
Comitato provinciale per l'ordine e
la sicurezza, insieme con le Asl, ci
dovessero indicare singole aree in
cui si formano assembramenti, in-
terverremor., Secondo il sindaco, la
discussione sulla chiusura delle stra-
de «distrae I'attenzione dal tema ve-
ro che & quello delle file davanti agli
ospedali cittadini»,

Non ¢ d’accordo invece un altro
sindaco, quello di Benevento, Cle-
mente Mastella, che lancia una stoc-
cata a de Magistris, con il quale pe-

raltro non corre buon sangue da
quando l'inquilino di Palazzo San
siacomo era pm a Catanzaro. «La
mia gente -dice Mastella - ha accetta-
to che le strutture ospedaliere di Be-
nevento ospitassero piu del cinquan-
la per cento di pazienti di altre real-
14 campane, quasi tutti napoletani.
Era ed é giusto farlo. Ma dopo le foto
degli assembramenti soprattutto
nella citta di Napoli, la mia gente si
chiede, e io con loro, se questo sia
un comportamento corretto erispet-
toso dei nostri sacrifici e di quelli
dei medici napoletani che in con-
temporanea non riescono a tener
dietroall’arrivo continuo delle barel-
lex.

Sono giorni importanti anche per
la chiusura delle scuole. E attesa fra
oggi e domani la decisione del Tar
sul ricorso presentato dagli avvocati
Marco Avecone, Andrea Orefice e Fe-
derica Troisi contro I'ordinanza che
dispone la didattica a distanza per
gli alunni di tutte le eti. In Puglia un
ricorso analogo ¢ stato accolto.

Campaniaieriterza
per nuovi casi, 4601
i positivi, 284
sintomatici, seconda
per tamponi fatti:
25mila e 800
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“Nessuna finzione sui posti
li attiviamo di volta in volta
a seconda delle necessita”

In relazione alle domande poste
pubblicamente sabatoscorso7
novembre su “Repubblica”dalla
dottoressa Conchita Sannino, questa
UnitadiCrisiritieneopportuno
rispondere, nel segnodella massima
trasparenza. Vengono poste 10 giuste
domande, alcune in veroripetute, in
alcuni casi con autorisposte poco
informate. Ma veniamo nel dettaglio
dei fatti.

Prima domanda: viene chiestocome
mainon venganodate spiegazioniin
meritoal fattochele Aslnon
sottopongono pitti contatti strettidi
positivia tamponi, fatto che
rappresenterebbeladebacledel
piano ditest anti-contagio. Intanto
una premessa: per disposizione
ministeriale nella prima fase sono
statisottopostia tamponei cittadini
sintomatici.Solo isintomaticiea
seguire i contatti stretti. E poinoto
chela Campania, dal 12agosto
scorso, hamessoincampoil pit
serralo contact tracing, che nessuna
altra regione ha fatto, individuando
tremila campani positivi provenienti
dalle vacanze, per ognuno deiquali
sono stati rintracciati e sottopostia
tampone tuttiicontatti, Bamilian ¢
non. Dal mese diottobre, il numero
sempre pitl elevato di contagi ha
superatoquella soglia che
scientificamente rende impossibile
la completezza dei tracdamenti.
Questo vale per la Campania, come
perqualsiasi luogo del mondo.
Inoltre, sempredal 12 ottobre esiste
unanuova circolare ministeriale che
invitiamoa leggere che dita
testualmente: “Contatti stretti
asintomatic di contatti stretti di casi

coninfezione daSars-CoV-2
confermati e identificati dalle
autoritasanitarie, devono osservare:
un periodo diquarantenadi 14 giorni
dall'ultima esposizione al caso;
oppure un periodo diquarantenadi
10 giorni dall'ultima esposizione con
un test antigenicoo molecolare
negativo effettuatoil decdimogiormo.
E ancora:siraccomanda dieseguire il
test molecolarea fine quarantenaa
tutte le persone che vivono oentrano
incontatto regolarmente con
soggetli fragilie/oarischiodi
complicanze; prevedere accessial
testdifferenziati peri bambini: non
prevedere quarantenané
l'esecuzionedi lest diagnostici nei
contattistretti di contattistrettidi
caso (ovvero non visia stato nessun
contattodiretto conil caso
confermato), amenoche il contatto
stretto del caso non risulti
successivamente positivoad
eventuale test diagnosticonel casoin
cui, in base al giudiziodelle autorita
sanitarie, sirenda opportunouno
screening di comunitd; promuovere
I'usodella App Immuniper
supportare le attivita di contact
tracing”. La risposta, pertanto, alla
domanda sulla presunta “debacle”, &
nella circolarestessa. Perquanto
attiene il contact tracing la Campania
ha ampiamente dimostratocon i
numerncome ha svolto il proprio
compito.

Seconda domanda. In merito al
funzionamentodella piattaforma
telematica “Sinfonia” non risultano
ritardi di comunicazioni di
“settimane” comesuggerito,da parte
dei privati che regolarmente

caricano, sebbenetalvoltaa
singhiozzo (ritardi di caricamento di
24-480re), i dati suuna piattaforma
pienamente funzionante ormai da
settimane. Sarebbe utile conoscere i
nomidei laboraton che asseriscono
taledifetto, giusto perdimostrare la
comprensionedella “res in essere”.
Terza e quartadomanda: nessun
“miracolo”, La Regione Campania si &
semplicemente adeguata, come altre
regioni, nel comunicarei posti
disponibili, e attivati a seguito delle
strumentazioni disponibili perle
dotazionidinuovi posti T.L da parte
delle misure messe in essere dal
commissario Arcuri. Nella tabella
vengono riportatii postiditerapia
intensiva e quellidi degenza
disponibili complessivamente in
Campania. La “disponibilita” va
inquadrata nella “rete” regionale, e si
trattadi posti attivabilidi volta in
volta seguendo le quotidiane
necessita di posti letto. Essendo una
“rete”,edavendo orain supporto
ancheipostiletto messia
disposizione dalle cliniche private, il
dato € semplicemente oggettivoe
nulla toglie alle criticita che qualsiasi
sistema sanitario sarebbe costretto
ad affrontare contalinumeridi
contagio.

Quintadomanda: La “Sub Intensiva”
pud rientrare nelle degenze
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ordinarie con possibilita di poter
praticare terapia diossigenazione o
ad alti flussi.

Sesta domanda: rapporto
medici/postiletto, al diladelle parole
cisonoi fattied ¢inoppugnabile che
la Regione Campania per
popolazione, cure prestate ed
intensita di cure haun personale
medico-sanitario ridottorispetto ad
altre Regioni. Compresoi 13.500
dipendenti perduti negli ultimi dieci
anni e chegrazie all'uscitadal
commissariamento (questosiun
miracolo) finalmente sono e saranno
progressivamente rimpiazzati.
Ottavadomanda: nessun atto,
nessunadisposizione vieta al
personale medico o paramedicodi
“parlare”. Esiste una nota che vieta
permotivi di sicurezza l'ingresso
delle telecamere dentro gliospedali.
Nulla di piti. E possono testimoniarlo
le decine di troupe televisive,
giornalisti e operatori
dell'informazione che ogni giorno
ricevonotutte le informazioni
richieste e intervistanochiritengono.
Poic’e chiinvece magari ha interesse
a far credere chissaquale
rappresaglia e si faintervistare
incappucciatoo con la voce
camuffata. Altri addirittura chiedono
dinmanere anonimi. Maquesto
nullaache vedere con
l'informazione, che in generale sta
svolgendo una funzione
irrinunciabile e corretta anche in
questa fase.

Nona e decima domanda: per quanto
consta all'Unitadi Crisi, si pud solo
sottolineare che nel massimo della
trasparenza e compatibilmente con
la fasedelicata che stiamo
attraversando, tutte ledomandeele
richieste di chiarimento che vengono
quotidianamente dagli operatori
dell'informazione, trovanosempre
risposta. E continuera ad essere cosl.
Di pitte nondi mena.

ORIPROOUNONE RISERVATA
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Posti-letto Covid
Regione sotto accusa
“I conti non tornano’

Parisi (Lincei): “La Campania non da i dati Rt completi™. De Magistris: “Ospedali
al collasso”. Fi e M5s: “Ora la verita”, Giulivo: "Cosi finiremo in zona arancione”

T e e SN e e PN S e e

«Lodico conunesempio subitocom- Sono posti totali, non piii divisi tra
prensibile, il Cotugno & come la piz- quelli destinati a pazienti Covid e
zeria migliore, ha sempre fila». ltalo non, che comunque non giustifica-
Giulivo, coordinatore dell'Unitd di no la situazione caotica che si sta vi-
crisi della Regione per il Covid19, ti- vendonei presidi, con medici e infer-
ra fuori questo esempio, quantome- mieri allo stremo per assicurare la
no discutibile, per provare a dare minima assistenza. Alle critiche si
unaspiegazione al fattoche i pazien- aggiunge anche la voce del fisico
t Sono 4.309 ( su 22.696 siorgio Parisi, presidente dell'Acca-
2 i ... « lemia nazionale dei Lincei, che nel
¢ tampom) L POSUIVL:  oblog sull Hyffington Post dal tito-
: = L + » 0“L'indice Rt e quel che la Campa-
590 Lp osti d’ terapta 1ia non dice” denuncia chela “Cam-
intensiva disponibdi »ania non fornisce alcune informa-
. tioni cruciali per arrivare all'Rt tan-
(I 7 9 OCCllpatl) e 3-1 60 0 che ogni stima del valore di Rt
- O 'on la metodologia standard ¢ asso-
quelh dl deg enz.:a utamente inaffidabile e la valutazio-
(1.756 occupati) e finale di Rt che appare sui media
*assolutamente arbitraria”.
608 posti letti disponibili in terapia  Va all'attacco il sindaco Luigi de
intensiva di cui quasi 180 occupati Magistris: «In Campania € saltato il
Cmai conti non tornano dato che que- controllo. I dati che vengono forniti
tista regione vede una sanit allo stre- "ON SONO quelli reali, ma molto sot-
dmo. Non mi spiego questi incremen- lostimati rispetto alla realt_ii. | conl_‘l
l¢ti quotidiani e questa sovra dotazio- non tornano, credo che ci sia una di-
I"ne inspiegabiles. 11 bollettino dell'U- Stonia tra i dati che vengono forniti
b nita di crisi registraanche 15decedu- € la realta. La sﬂuazionp a Napoli so-
qti (il totale sale a 811) e 984 guariti su prattutto dal punto di vista §anim-
il totale di 16.001 Dati tutt'altro 0 & molto graves. Vanno giti duro
£che incoraggianti, soprattutto per i
Nnuovi positivi, e Giulivo prevede un
Ucambio di fascia di rischio a breve:
P«La Campania € zona gialla perché
Oil governo ha interpretato la situa-
Z zione al 25 ottobre che era migliore
perché avevano assunto misure pit
cautelative rispetto al resto del Pae-
se - spiega il coordinatore dell’Unita
di crisi - il governo guarda il colore
nello specchietto retrovisore e que-
sto vuol dire che abbiamo lavorato
bene sulla prevenzione. lo penso
che con I'analisi dei nuovi dati, pre-
vista nei prossimi giorni, potremmo
diventare zona arancione e cid con-preno, 13 - 80133 Napoli
fermerebbe le nostre preoccupazio-
ni. Sarei perplesso se dovessimo ri-
manere zona gialla»,
— antonio di costanzo

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

anche le opposizioni in consiglio re-
gionale: «De Luca vuole killerare de
Magistris spingendo sulla sfiducia.
Ma noi vogliamo capire quanti posti
letto ci sono liberi e quanti liberi in
terapia intensiva, quanto sono costa-
li. Vogliamo la verita sulla gestione
della Soresa» scrive in una nota I'eu-
roparlamentare di Forza [talia, Ful-
vio Martusciello, mentre Paolo Rus-
so, sempre in Fl, invoca I'arrivo di
Guido Bertolaso. Bordate contro il
governatore anche dai leghisti Gian-
piero Zinzi, Severino Nappi e Altilio
Pierro: «Siamo preoccupati per quel-
lo che accade in Campania. Il gover-
no se ne lava le mani e De Luca non
fa altro che creare confusione. Parla
di miracolo, fa la conta dei morti, ri-
ferisce numeri immaginari sui posti
letto, addirittura 1000 al giormno in
pii. Per la Valeria Ciarambino del
M5s «sulla Campania in zona gialla
¢'¢ qualcosa che non torna, il mini-
stero della Salute attribuisce il colo-
resulla base dei dati forniti dalle sin-
gole Regioni ma é di evidenza empi-
rica che le persone stanno morendo
senza trovare un posto in terapia in-
tensiva, € un controsenso. Si parla di
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Cotugno, il cortile-reparto
fila di pazienti curati in auto

Si resta in vettura giorno e notte in attesa che qualcuno venga dimesso: chi respira con i tubicini,
chi in ambulanza il cui noleggio privato costa 600 euro: “Qui si muore: dove sono i posti letto promessi?”

di Antonio Di Costanzo

Il cortile esterno del Cotugno ormai
& come la corsia di un reparto. Non
ci sono, pero, barelle e lettighe, ma
auto e ambulanze ferme, da ore e in
alcuni casi da giorni, con pazienti a
bordo e infermieri che corrono
avanti e indietro all'aperto con le
bombole di ossigeno. Non c¢’e posto
per iricoverinel centro specializza-
to in malattie infettive. L'ospedale
osannato in mezzo mondo come ec-
cellenza nella lotta all'epidemia Co-
vid-19 sta esplodendo e non ha pit
neanche barelle e spazi liberi nei
corridoi. Chi attende sul sedile di
un veicolo che siliberi un posto € as-
sistito grazie alla abnegazione del
personale che lavora nel cortile co-
me se fosse nel pronto soccorso. Si
resta in auto, giorno e notte, nella
speranza che qualcuno venga di-
messo. «Meglio qui che restare a ca-
sa senza assistenza - dicono madre
e figlia salutando da lontano il mari-
to e padre, seduto su una sedia da-
vanti all'ingresso del reparto di
emergenza - il 118 non risponde, il
medico di famiglia neanche. Che al-
tro dovevamo fare? Ma dove sono i
posti letto di cui il governatore Vin-
cenzo De Luca continua a parlare,
qui il sistema ¢ andato completa-
mente in tilt».

Lo conferma, forse involontaria-
mente, anche Maurizio Di Mauro, di-
rettore dell’azienda ospedaliera
Colli, da poco tornato negativo al
Covid: «Vi prego, fate tutti un lock-
down personale per tutelare voi
stessi e gli altri - il suo accorato ap-
pello - stiamo facendo I'impossibile
assistendo i malati fin dentro le au-
to e le ambulanze in fila, il persona-
le sta facendo sforzi sovrumani, ma
siamo al limite. Chiamate prima i
medici di medicina generale prima
di venire. Aiutatecin».

Ferdinando Casillo, 49 anni, ¢ da
sette ore in attesa: «Sono arrivato
questa mattina all’alba - racconta -
per portare mio cognato. Maerosta-
toquianche ieri perunaltro mio pa-
rente che e stato ricoverato. Ho ese-
guito il tampone ¢ per fortuna sono
negativo, cosl continuo a trasporta-
re i familiari meno fortunati di me
che hanno bisogno di soccorso ur-

pita lo devono portare in terapia in-
tensiva.

«Mio cognato di 50 anni - raccon-
ta Marco Sessa - era a casa, dopo es-
sere risultato positivo a due tampo-
ni stava seguendo unacura abase di
cortisone, antibatterico ed eparina,
ma la notte scorsa respirava a sten-
to. Ho sentito il medico di base che
ha detto di portarlo subito in ospeda-
le. Ho chiamatoil 118 ma era pratica-
mente impossibile essere soccorsi e
abbiamo dovuto noleggiare una am-
bulanza privata al costo di 600 euro
solo per il trasporto. E adesso costa
25 euro ogni ora che passa». Proble-
mi anche per ottenere i farmaci:
«Siamo al Cotugno ma per l'eparina
-denuncia Sessa - sono stato costret -
to ad andare in farmacia per acqui-
starla». Giovanni, infermiere del
pronto soccorso, spiega cosi quello
che sta avvenendo: «Accogliamo i
pazienti che arrivano con i mezzi
propri da casa, fornendo una assi-
stenzainiziale. Un pre-triage dove ri-
leviamo i parametri vitali e nei casi
necessari forniamo ossigeno e una
assistenza primaria per evitare I'ag-
gravamento del quadro clinico
dell’assistito. Il nostroinvito & di pre-
stare la massima attenzione e di met-
tere la mascherina sempre. Stiamo
operando in questo modo, cercan-
do di distribuire i pazienti in base ai
postiletto che vengono forniti ma at-
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tualmente abbiamo difficolta nel ] g
collocarli in questo ospedale e li Il direttore Di Mauro

mettiamo sulla rete del 118 regiona- “1/7 .
le. Ci sono attese lunghe ma stiamo Vip mgo?f ate tuttt

facendo il massimo, assistendo tut- un lockdown
ti». Anche Di Mauro a qualche ora

dal primo lancia un nuovo appello, P sonale per tutelate

forse anche per spiegare meglio il L’Oi StBSSi e g[i (lltl‘i'
suo precedente «Fate un lockdown '

tutti»: «Continuo a vedere, per stra- noi St ianlo facell dO

da, persone senza mascherina - ac- s 3 ) P
cusa - per uscire da questa situazio- 1 l”lPOSSlbde
ne occorre uno sforzo collettivo. 11

personale sanitario sta facendo un

lavoro eccezionale da mesi, assisten-

doi pazienti e lavorando in sinergia

tra tutte le strutture regionali pre-

senti nella rete dei posti letto covid,

ma solo rispettando le regole che ci

sonostate date ed evitando situazio-

ni di diffusione ulteriore del virus

potremo piegare la curva dei conta-

gin.
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Costa troppo far funzionare i macchinari. I ne vengono noleggiati altri

Covid center a Ponticelli, il pasticcio dei 6 emogasanalizzatori

di Alessio Gemma

Apre il nuovo Covid center ad apri-
le, arrivano i macchinari: ma si sco-
pre dopo 4 mesi che costa troppo far
funzionare quegli apparecchi. La so-
luzione? Meglio non utilizzarli e no-
leggiarne altri. E la storia degli emo-
gasanalizzatori nei moduli dell'O-
spedale del mare. Si tratta di stru-
menti essenziali per i malati Covid
per misurare la quantita di ossigeno
nel sangue. Storia della “grande ur-
genza” quando con procedure lam-
po si monta una struttura gia finita
insieme alle altre due di Caserta e Sa-
lerno nel mirino della Procura per
presunte frodi in pubbliche fornitu-
re e turbativa d’asta. Perquisizioni e
quattro avvisi di garanzia in pieno

agosto. Poi dopo l'estate il virus ga-
loppa e i malati aumentano. Dalla
medicina generale parte la richie-
sta di materiali, cartucce, reagenti
per far funzionare quegli emogasa-
nalizzatori. Ma la direzione ammini-
strativa dell'ospedale che si occupa
degli acquisti mette nero su bianco
il pasticcio: “AlCovid center sonoin
dotazione 6 emogasanalizzatori dei
quali questa direzione amministra-
tiva non € in grado di ricostruire la
modalita di acquisizione né di forni-
re puntuale informazioni circa le
modalita di gestione. In considera-
zione delle richieste pervenute,
questa direzione ha rilevato, attra-
verso proprie analisi, che i prezzi di
acquisto per assicurare le richieste
forniture risultano particolarmen-
te elevati e comporterebbero un ca-

rico economico gravoso. Peraltro la
tipologia di macchinari in usonon &
compatibile con nessun’altra attual-
mente presente pressol'Asl1”, Unvi-
colo cieco. “Vistoche I'Asl 1 - si legge
nella nota - ha attualmente in corso
un contratto triennale con laditta In-
strumentation Laboratory con sca-
denza a giugno 2021, si propone di
valutare la possibilita di estendere
tale contratto di fornitura anche per
I"'acquisizione in estensione di nu-
mero 6 emogasanalizzatori da forni-
re al Covid center, dismettendo i
macchinari attualmente in dotazio-
ne”. E di fatto con la delibera del 26
ottobre si chiede alla Instrumenta-
tion Laboratory la fornitura di altri
“6 emogasanalisi con somministra-
zione di reagenti, controlli e di tutto
il relativo materiale di consumo”.

Per la precisione si tratta del noleg-
gio di 6 macchinari a 900 euro e
dell’acquisto di cartucce e reagenti.
Costo totale: 26.352 euro. Uno spre-
co alla luce del mancato utilizzo dei
macchinari originari di cui era dota-
to il Covid center? “Tale soluzione -
scriveva la direzione amministrati-
va - appare piu ragionevole e piu
vantaggiosa economicamente”,
Dall’Asl 1 il direttore generale Ciro
Verdoliva fa sapere: “Non stiamo uti-
lizzando i macchinari che ciforni So-
resa perché i materiali di consumo
erano troppo costosi. Ma faremo
una gara per grandi quantitativi, e
strapperemo un prezzo basso per
quegli emogasanalizzatori. Intanto
con un comodato d'uso ne abbiamo
presi altri a un costo molto basso”.

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli

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

Pag. 54



L'intervista

Il dottor M. “Noi in trincea

"

mentre truccano 1 numeri

«Adesso & chiarochecgiltruccodel  psiamo da un dato. Leipresta

numeri def posti letto, Altrimenti,  sqryizio al San Giovanni Bosco.
qualcuno mi faccia comprendere la «Da circa 35 anni, sempre lavorato

dissociazione tra l numerichecl nell'emengenzas.
danno e ke scene di cui slamo E da mercoledi diventerete
testimoni» Centro per pazienti Covid: step 1e

m MO. sta m‘ ‘Mo' uvmm'no mnl con
dttadinicampani. Cosaintende?  ;,,...1y, massimo e immutato.
«Aquesto punto, dubito che | Stiamo gi partecipandoa intensi
“miracoli” dicuisi parka cla corsi di formazione guidati dal
moltitudine di posti letto che Je professor Faella, di siamograti e

istituzioni regionali ci comunicand g6ttt uniti. Una riconversione
abbiano un legame con larealti La  wjdentemente legittima, se sié

domandae semplice. Seabblamo  peaneypati. Anche molto annunciatata

qualcosacome oltre MOO postiliberi o e qui, incredibilmente, non &

di degenza generale; seabbiamo 410 previstoneanche un postodi terapia a

postidi Terapiaintensiva libeni, in - g1 intensiva. Soche i nostri

tuttala Campania, maperchéio — girigenti hanno cercato di spiegare,
vedopazienti che non trovano un ) yertici politici, che & una follia. Ma 1
postoin ospedale? Perché sento il dwhcoed Koot
colleghi allarmati, dall'onda di B A o
malati che non si sa dove mettere? T s

«Avred piti risposte. Perché bisogna
fare di fretta e '8 una pressione
pazzesca. Ma intanto abbiamo chiuso
un ospedale e un pronto soccorso: ci
rendiamo conto? Oppure: perché ad
assumere queste decisioni non sono
medici, ma politici, O forse percheé
impellente interesse & mostrare che
si fa, st apre. Non cosa o come sl apres,

Allora dobbiamo immaginare che
un paziente respiratorio Covid, se si
aggrava da voi, sara trasferito inun
ospedale con sub-intensiva?
«Proprio cosl: immaginare che, dopo
questostravolgimento con enormi
rischi per tutta la popolazione
sanitaria, un paziente Covid che si
aggravasse da noi - ¢ non avesse
bisognodi Rianimazione, perché la
terapia Intensiva noi la abblamo, ma
¢ provato che aleuni casi danneggi la
ventilazione e loscambio di ossigeno
-deve tornare inun'ambulanza e
andare alla ricerca spasmodica diun
posto letto, appare incredibiles,

Qui tornail punto. | postiletto,a
sua esperienza, quanti e dove sono?

Delle due I'tma: oquei numeri non ﬁ:ﬁadwmd pitiai pazienti |

sono credibili, o i nostriocchie le p

nostre orecchie ¢l Ingannanow, M‘M“ﬂw‘;’ih

Lochiameremosolo M. mld‘“"“ serve or

Una voce pii stanca che arrabbiata. «Perché tra prima e seconda ondata

Un medico chirurgooltre la di Covid abbiamo compresopiiicose |

cinquantina. £ unostimato sucome va combattuta l'evoluzione
della malattia, Oggi sapplamo che su

professionista del San Giovanni

Bosco, il presidioil cui pronto

soccorsoserviva -finoa quandonon ¢
stato chiuso, una settimana fa - una

molti pazienti con problematiche
respiratoric o polmonite, la
Rianimazione (a menoche non sia

platea di mezzo milione di persone. davvero indispensabile) pud perfino

M. s fa vivoperché dice, wedo

creare ded danni. Mentre risulta pit
efficace lasubrintensiva. Sitratta di

gnc:na‘dfrglmnﬁgxidb quel tipo di reparto, per essere pi
Releﬂcabhauwonua(; eri semplici, che fomisce assistenzacon |
verificandone curficulume ! i caschetti di ossigenazione Cpap, ed
attendibilit uncontrolloseratoattraverso

monitor, Monitor, ad esempio, che

non abbiamo, ma sono indispensabili |

perevitareche il paziente si aggravi

In una crisi respiratoria e resti solow.
Perché non é stato previsto??
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istantanee del mondo di qua, reale.

Ecco una fotodiambulanze, 6 07,in

attesaa Castellammare. Mentre da San ' van .
Caserta, poco fa il IS midice cheda 6 ,” G,'o Ill.
ore haambulanze fuori ai pronto diventera un Covid

soccorso, con gli equipaggi in tuta, . .

che non potevano neanche fare la hOSPllalma qui non e
pipk D7altro canto: s Campania ha ;

chiusoil prontosoccorsodel San P revisto neanche un

Gk)\agé\: Bounudi Castcllu:nnnre. di poslto di terapia
Vk:o. .A inese A . .
titudine. apatto dicsere e it Sub-intensiva: quella

chiudi solo se non sai pit dove IR
trasferire i malati Covid e noCovid, Che occorre dlp w

che stazionano insieme e che ti
occupano Je sale di prontosoccorsa 9,
Se invece, stando al bollettini
regionall, abbiamo 410 postidi
terapia intensiva liberi e oltre OO
posti di degenza libera, ma perché
slamocosl preoccupati tutti?s

Elei, perché sceglie I'anonimato?
«Sappiamoche in Campania ¢ stato
emanatouna sorta di bavaglioperi
medici e i dirigenti: lo ha scritto
Repubblica. Se tusei un virologo,
straparii in tv. Se hal competenze,
stalintrincea e ti esprimisuquello
che vedi e cheaccade, finisci sotto
disciplinare o licenzato, Ma iovoglio
continuare a cercare di salvare
qualcuno. Se mi & possibile ancoras,
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di Giuseppe Del Bello

Glovedi quellididegenza "attivabi
1" erano 1.940 a fronte di LGOS oc-
cupati. leri, i primi, trasformati in
“disponibili”, sono lievitati fino a
quota 3.160 contro L677 occupatl. |
posti letto di terapia intensiva,
sub-intensiva e di degenza della
Campania, sono dunque una "va-
riabile” che multa ogni 24 ore e diso
rienta. Tutti, Finanche il governo
centrale che sulla base dei dati lo-
cali due giorni fa aveva assegnato a
tuttoil territorio regionale il giallo,
colore che limita al minimo le re
strizioni anti Covid. 1l report regio-
nale del 19 ottobre riportava 113 po-
stiditerapia intensiva complessivi
dicui 85 occupati, mentre | letti di
degenza disponibili sarebbero sta-
ti 925 di cui 884 occupati. In 20
glorni 'aumento avrebbe superato
le 1000 unita

Un altro miracolo che lo stafTdel

governatore realizza ogni glomo.
Basta rifarsi alle comunicazioni uf-
ficialli e confrontarle con la realta
fatta di lunghe file di ambulanze ¢
auto private che quotidianamente
stazionano davanti ai pronto soc-
corso di Cardarelli e Ospedale del
Mare. Altese interminabili dovute
a carenza di posti letto edi persona-
le.

Allora, partiamo dalle terapie in-
tensive, L'ufficialita istituzionale ri-
vela che la Campania, prima della
pandemia disponeva di 335 posti
letto di terapia intensiva, mentre
con Pincremento (parziale dettato
dal governo) per far fronte a
Sars-Cov-2, si & arrivati a 590. Un
bel numero, parliamo di 255 posti
realizzati alla data del 29 ottobre
SCOrso. Attenzione, parliamodi let-
Ui definiti “funzionanti e operati-
vi”. Ma lo zelo dell’'amministrazio-
ne sarebbe andato oltre, aggiun-
gendo alla consistente cifra (certifi-
catacome reale) una ulteriore dota-

Miracolo posti letto
in sole 24 ore
sono 1.0OO0 in piu

Aumentano i contagi: 4.508 positivi, 4.138 gli asintomatici, 370 i sintomatici
su un totale di 23.897 tamponi. In crescita il numero delle vittime: 40 in 25 giorni

zione di 50 posti letto che sarebbe-
ro gia attrezzati e pronti ad acco-
gliere pazientl. Posti che perd non
sono operativi a causa della caren-
za di personale. In totale dunque,
dal 4 novembre, la Campania po-
trebbe contare su 640 letti di tera-
pia intensiva. Se pol tornlamo ai
primi numeri, quelli delle degenze
ordinarie aumentate in un solo
giomo di 1320 uniti ¢’ da chieder-
si se davvero cisi affidi a Pitagora o
a un approssimativo calcolo meta-
matematico, «Ma no, si saranno
sbagliati, non & possibiles, sorride
incredulo un funzionario di Palaz-
zoSanta Lucia. Maanche se lamag-
gior quota dichiarata leri fosse frut-
to dell'accordo con le cliniche pri-
vate, di certo non corrispondeva al-
la disponibilith reale. E poi pur
prendendo per buona la versione
assolutoria dell'errore (sempre pos-
sibile, per caritd), rimangono non
pochi dubbi sulle cifre che, control-
lare per credere, si adeguano pro-

porzionalmente alle esigenze di ri-
coveri, Basta risalire a ritroso per
avere la conferma tra 'altro, dell’e-
quivoco comunicativo: posti “atti-
vabili” edisponibili. Letti cosl, sem-
brerebbe che se ¢'e bisogno gl “at-
tivabili” diventine ipso facto occu-
pabili, 11 gualo, ancora una volta
confermato dai medici in prima li-
nea, e che il temine non corrispon-
de alla veriti: di posti letto, ovun-
que li 8i cerchi, non se ne trovano
punto. E per dare un tetto a un pa-

ziente, anche grave, si aspettano
ore, Llalvolta decisive per la sua so-
pravwivenza. Vediamo cosa accade
nell’area metropolitana, con la re-
celtivitd ospedaliera delle terapie
Intensive e subintensive, Limitan-
doci al presidi principali dove si re-
gistra maggior solTerenza.

Il Cardarelli dichiara 38 posti di
Rianimazione a cui vanno somma-
ti 16 Covid e altri 26 di Terapia su-
bintensiva Peccato che di questi ul-
timi non ce ne sia traccia: «Sulla
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carta forse - si arrabbila uno specia-
lista - evidentemente danno pro-
prio i numeri. Dovrebbero esserci,
ma non li possono attivare perché
mancano infermieri. Al momento
solo in due assistono 30-35 pazien-
th, quasi tutti gravis, Al San Giovan-
ni Bosco che tra meno di una setti-
mana dovrebbe accogliere solo pa-
zienti Covid c’erano 10 postiditera-
pia intensiva diventati 8 ¢ neanche
uno di subintensiva. Ottorino Espo-
sito & il primario che ha diretto la
Rianimazione: «C'era il quinto pia-
novuotoda utilizzare. E poicera il
Policlinico come ha suggerito ieri
I'ex assessore Rosalba Tufano, con
palazzine da riconvertire. Oppure
I'ex Leonardo Bianchi, I'Ascalesi e
il San Gennaro. Dicono che & tardi?
Ma se hanno avuto 4 mesi. E intan-
to | pazienti non Covid trovano tut-
te le porte sbharrate: non ¢i sono pit
ospedali a Napoli. E qui si morird
non solo diCovide, Tra ai “riconver-
titi" e anche il Loreto Mare dove a
maggio venne istituita la Terapia
intensiva priva della subintensiva,
mentre adesso ci sono solo 8 posti
madi Subintensiva: dovrebbero di-
ventare 20, ma chissi quando. Po-
che unita anche all'Ospedale del
Mare, mentre San Paolo e al Pelle-
grini dove i posti di rianimazione
sono G e 4. E infine i dati di jeri sui
contagi che rivelano ancora un
trend inaumento: 4.508 positivi, di
cul gli asintomatici sono 1,138 ¢
370 i sintomatici. su un totale di
23,897 tamponi. Altrettanto in cre-
scita il numero di vittime, 40 in 25

glornl
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La lettera di 50 medici: “Non sono superdiffusori d'infezione: rappresentano appena lo 0,4 per cento degli scolari™

I pediatri al governatore: “Infanzia e medie in aula”

Una lettera a Vincenzo De Luca fir-
mata da 50 pedialtri. Lavorano in
ospedali e strutture pubbliche.
Analizzano i datidiffusi dal gover-
natore, citano studi scientifici, ¢
arrivano a una conclusione: «Ria-
prire le scuole dall'infanzia alle
medie in Campania». Ecco la pre-
messa: «In qualita di operatori sa-
nitari che operano secondo proto-
colli basati su dati riportati nella
letteratura scientifica, ci siamo
sentiti in dovere di esporre le no-
stre molivazioni sull’opportunita
della riapertura delle scuole, alla
luce dei dati sull'infezione da Sars
Covid in eta pediatrica».
Secondoi pediatri, tutte le ricer-
che prodotte finora a livello mon-
diale dimostrano che «i bambini

non sembrano essere superdiffu-
sori di infezione».

Ma soprattutto i medici che han-
no a cuore pit di tutti la sorte dei
bambini hanno fatto le pulci ai nu-
meri rilanciati da De Luca per giu-
stificare lo stop alle lezioni in clas-
se. «Se consideriamo i dati ufficia-
li forniti dall’unita di crisi della Re-
gione relativi ai contagi scolastici
nell’Asl Napoli 1 (Vomero-Arenel-
la), risultano contagiati 66 studen-
ti delle scuole infanzia-elementari
e medie. Se analizziamo questi nu-
meri in rapporto alla popolazione
scolastica totale, i contagiati risul-
tano 66 su 15237, cioe lo 0.4%». Per
cui i pediatri si chiedono: «E giu-
sto sacrificare le scuole?», Ancora:
«La chiusura delle scuole in Cam-

pania, dal 15 ottobre, non ha avu-
to effetti su una riduzione dell'in-
cidenzadell'infezione da Covid in
Campania, allora perché insistere
e chiudere addirittura anche le
scuole dell'infanzia? Com’e pensa-
bile fare una Dad (con genitori
che lavorano) per un bambino ad
esempio di prima elementare?». |
pediatri lanciano un allarme: «La
chiusura delle scuole svantaggia
lo sviluppo educativo e sociale
dei bambini. Le lacune che si ven-
gono a creare generano gravi gap
culturali nei bambini appartenen-
ti ai gruppi socioeconomici piu
poveri rispetto ai coetanei piu ric-
chi e inevitabilmente tra bambini
che hanno seguito la didattica a
distanza in regione Campania ¢

in presenza nel resto d'Italia. Un
sondaggio condotto su 1784 bam-
bini in Cina dopo essere statireclu-
si a casa per un mese ha rilevato
che il 22,6% ha riportato sintomi
depressivi. Nei pronto soccorso
campani in questi mesi e stata re-
gistrata una maggiore affluenza
di accessi per disturbi di ansia o
psicosomatici  soprattutto in
pre-adolescenti»,

1 50 camici bianchi non condivi-
dono neanche il ricorso «nell'ulti-
ma ordinanza regionale a un re-
cente lavoro pubblicato su Lan-
cet». E spiegano perché citando
quanto dichiarato dagli autori
stessi di quello studio.

— alessio gemma
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“Parto ritardato per il tampone’. La clinica: falso

Neonato nasce morto
La Procura indaga

Saranno le indagini avviate dalla
Procura a fare chiarezza sulla trage-
dia di un neonato venuto alla luce
senza vita nella clinica Sanatrix. Se-
condo quanto sostenuto a caldo dai
familiari e come rilanciato da alcu-
ni commenti sui social, il parto sa-
rebbe stato ritardato in attesa dell’e-
sito del tampone praticato come da
prassi all’arrivo della partoriente in
clinica. La direzione della Sanatrix
smentisce categoricamente questa
ricostruzione: «Nessun primario,
medico, né tantomeno il direttore
sanitario della clinica Sanatrix ha
mai dato nessuna disposizione per
fermare o ritardare alcun parto se
non urgente - si legge in una nota -
Siamo profondamente dispiaciuti
per quanto accaduto ma occorre ri-
stabilire la verita dei fatti per non
aggiungere dolore ad altro dolore».

Laclinica afferma che «la partorien-
Le & stala sottoposta non solo a tam-
pone ma, all'ingresso in pronto soc-
corso, anche a test sierologico che
in circa 10 minuti ha dato unrisulta-
to negativo. Il protocollo & previsto
proprio per poter gestire l'emergen-
za in attesa degli esiti del tampone
molecolare che richiedono piu tem-
po. Con I'esito negativo del test sie-
rologico, qualsiasi emergenza pote-
va essere gestita dai medici curanti
senza alcuna limitazione». Nei mo-
menlti concitati successivi al parto
sono state danneggiate due fioriere
¢ un vetrodella clinica. Adesso inda-
ga il pool della Procura coordinato
dal procuratore aggiunto Simona
Di Monte. La polizia ha acquisito le
cartelle cliniche, poi saranno ascol-
tati i testimoni.

CRPRODUZIONE RISEAVATA
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CORRIERE DEL MEZZOGIORNO

possano compiere e per
quanta buona volonta possa
no mettere in campo, non
hanno materialmente la pos
sibilita si svolgere il ruolo per
il quale le Usca sono state cre
ate. Quello, vale a dire, di ga
rantire ai malati le cure ade
guate a domicilio e di filtrare i
casi che necessitino davvero
di ricovero ospedalieros.
L'assalto ai posti letto nei
nosocomi, secondo la Con
sulta, e innanzitutto il risulta
to del fallimento della medici
na sul territorio e per questo
chiama in causa le responsa
bilita di chi avrebbe dovuto
potenziarla e dotarla di orga-
nici adeguati. «I1 Covid non e
una malattia incurabile - han
no ribadito ieri durante la ma
nifestazione —la mortalita e li
mitata complessivamente ad
alcune fasce di eta ed alla pre
senza di altre patologie. La
mageioranza dei casi e gesti
bile a domicilio e la corsa ver
s0 gli ospedali ai primi sinto
mi ¢ inutile e dannosa». Di
venta peraltro inevitabile o
comungue comprensibile
quando il paziente sisente ab
bandonato a casa e non € se
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vous era stato richiesto dalle
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il Giornale di Napoli
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