«Ho paura, troppi

con sintomi

non arrivano
in ospedale»

I primario Anselmo: «C'e un sommerso che deve ancora manifestarsi»
IIlegame coi pazienti: «Ci vedono come rabot e li priviamo di un sorriso»

Luisa Barberis / SAvoNA

«I parenti non possono stare
accanto ai propri cari, noi dob-
biamo lavorare protetti, pri-
vando i pazienti di un sorriso
che li incoraggi a vincere la
battaglia». E un’immagine
nuova quella che offre Marco
Anselmo, primario del repar-
to di Malattie Infettive dell’o-
spedale San Paolo di Savona.
La curva del contagio sembra
flettere, ma non ¢ finita.
Com’e la situazione? «Oggi
vediamo la punta dell’ice-
berg, ma c’¢ un sommerso
cheancoranonsié manifesta-
to. Ci sono persone con feb-
bre e tosse che non arrivano
in ospedale, maireparti sono
pieni di malati e noi facciamo
ilmassimo per curarli. L'ospe-
dale & cambiato, ora ci sono
80 letti per il Covid e situazio-
ni stratificate: cisono casiche
preoccupano, ma che sela ca-
vano con la terapia respirato-
ria, altri che magari hanno bi-
sogno di cure meno invasive,
maad altaintensita».

Dovete lavorare protetti,
che effetto fa? «E la cosa che
piticidispiace. I pazienticive-
dono come robot con la tuta,

la visiera e i calzari. Restano
scopertisolo gliocchi: qualco-
sa si riesce a comunicare, ma
non tantissimo. Non e sempli-
ce:lanostravoce esce metalli-
ca attraverso le mascherine e
ci sono persone che hanno il
casco per respirare e non pos-
sono rispondere». Una ég-
uipe si occupa di comunicare
coniparentiacasa, maunaiu-
to arrivera dalla tecnologia.
«Le persone sono impaurite,
cerchiamo di colmare le di-
stanze con la famiglia. Ci stia-
mo attrezzando con i tablet
per ristabilire un contatto at-
traverso le videochiamate,
ma si puo fare solo con coloro
chenon hannoirespiratori. Il
mio staff e fantastico: infer-
mieri e medici stanno dando
tutto per curare le persone,
maanche peralleviare il dolo-
redelle famiglie. Tuttilavora-
no destreggiandosi tra situa-
zioniad altorischio».
Siaspettava unasituazione
tanto grave? «Ho sempre lavo-
rato nelle Malattie Infettive e
in 38 anni di carriera potevo
anche aspettarmi che primao
poi avrei dovuto confrontar-
mi con qualcosa di simile. Mi
aspettavo una malattia pitt

breve, che poi non si € rivela-
tatale. Il coronavirus haisuoi
tempied & ingannevole, quan-
do pensi che un paziente ab-
bia superato il peggio, torna
la febbre. E un’infezione che
mette a dura prova anche I'a-
spetto psicologico. Noi stia-
mo curando pazientiricovera-
tida 20 giorni, ci vuole tempo
e questo crea problemi in ter-
mini di posti letto e turn over.
Stiamo facendo di tutto per
riorganizzare gli spazi e ga-
rantirele migliori cure».

Oltre al tampone ora si &
aperta la possibilita del test
sierologico. Un passoin avan-
ti? «Ha una valenza, specie
sul personale sanitario, mava
affidato in mani mediche. 11
nostro organismo impiega
dai 7 ai 10 giorni per formare
gli anticorpi, quindi il test ha
bisogno di un tempo di laten-
za per dare risposte. Se viene
fatto troppo presto, non ser-
ve, e per trovare il coronavi-
rus bisogna effettuare il tam-
pone. Il sierologico puo esse-
re un test complementare nel
caso in cui il tampone sia ne-
gativo, ma esiste il sospetto
cheil paziente sia stato conta-
giato». Che futuro si aspetta?
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«Sono moltorigido
sul discorso chiusure,
e lontanala vita didue
mesi fa, altrimenti
rischiamo una
seconda ondata»

«Sonomoltorigido sul discor-
sochiusure. Orale cose posso-
no viaggiare in modo effica-
ce, ma la vita di due mesi fa
con viaggi, voli e barbecue e
ancora lontana. Altrimenti
avremo una seconda o terza
ondata. Bisogna ragionare su
tempi lunghi, 4, 5 0 6 mesi e
difficile da prevedere, ma le
restrizioni sono necessarie.
Esiste ancora una grande quo-
ta di casi sommersi, inoltre i
virus pandemici hanno un pic-
co, calano, ma tornano per-
ché ci sono tanti soggetti re-
cettivi. E gia successo con la
Spagnola».

Un’immagine diquesti gior-
ni complicati. «C’¢ il tutto e il

nulla. Venerdi, mentre uscivo
dalla zona gialla, mi sono tol-
to lo scafandro e, attraverso
un vetro, sono andato a salu-
tare due pazienti in dimissio-
ne. Ci siamo guardati in fac-
cia, sorridendo. Sono gesti
che gratificano.Iguaritirega-
lano una soddisfazione im-
mensa. Poic’¢ il cuore grande
di Savona e le raccolte fondi
che ci sostengono. Ma siamo
anche consapevoli che non
abbiamo una terapia, ci muo-
viamo sull’esperienza della
Cina. Dalla Lombardia arriva
il dramma di pazienti giova-
ni. Sappiamo che potrebbe ac-
cadere e lottiamo per evitar-
lo».

Rimuovere filigrana ora


http://pdfelement.it/acquista.html?



