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Forli

Rara forma di meningite,
operato alla testa: e salvo

Il forlimpopolese Achille, 73 anni: «Medici eccezionali ad accorgersene»
Poi il delicato intervento chirurgico in ospedale: c’era un foro nel cranio

di Fabio Gavelli

«Sto bene, meglio di prima».
Ma Achille Gensini, 73 anni, for-
limpopolese, saldatore in pen-
sione, I'ha scampata bella. L'8
settembre viene trasportato
d‘urgenza al Pronto soccorso,
con febbre alta e forte mal di te-
sta. Primi riscontri: risulta positi-
vo al meningocco. Scatta la pro-
filassi su vasta scala, a partire
dalla Casa della salute di Forlim-
popoli: a circa 80 persone, ve-
nute in contatto col paziente, si
consigliano le terapie per non ri-
schiare il contagio della menin-
gite.

Dopo 8 giorni in Rianimazione, il
paziente passa al reparto di ma-
lattie infettive, dove prosegue
le cure. Ma da Tac e risonanza
magnetica, la dottoressa Chiara
Bellini, dell’'unita di Otorinolarin-
goiatria dell’'ospedale di Forli, di-
retta dal prof. Claudio Vicini,
emerge una diagnosi diversa:
meningoencefalocele, ovvero
una rara forma di meningite. In
sostanza, una massa nella fossa
nasale destra, probabilmente
formatasi a seguito di un trau-
ma subito da Gensini nel 2013.
«Sono stati dei fenomeni a trova-
re la causa», dice il paziente, di-
messo da qualche giorno.

«E una patologia abbastanza ra-
ra - conferma il dottor Giusep-
pe Meccariello, chirurgo di Oto-
rinolaringoiatria - . Nel basicra-
nio si era prodotto un foro del
diametro di quasi un centime-
tro, con la fuoriuscita di un pez-
zetto di membrana che ricopre
il cervello e di materiale cerebra-
le. Il problema avrebbe potuto
ripresentarsi, e con la meningi-
te il paziente sarebbe stato in
pericolo di vita, per cui é stato
necessario un intervento chirur-
gico, una volta superata la fase
acutar.

Operazione eseguita dallo stes-
so Meccariello e dalla dottores-
sa Bellini il 26 novembre e dura-
ta cingue ore. «Intervento mol-
to delicato», sottolinea il medi-
co. Si é cosirisolto il difetto basi-
cranico, presente cioé nel tetto
della fossa nasale, con una pla-

@ Diagnosi cambiata
L'anziano era positivo

al meningococco

Poi pero si & scoperto che si
trattava di un tipo diverso
chiamato encefalocele,

con relativa fuoriuscita

di materiale cerebrale
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Dall'alto, un esame in laboratorio (foto di repertorio) e il Pierantoni-Morgagni

stica, mediante I'utilizzo di tes-
suti prelevati dalla coscia del pa-
ziente. L'approccio mini invasi-
vo in endoscopia € stato possibi-
le grazie a tecniche apprese dai
due chirurghi, presso il San Raf-
faele di Milano e I'Academic Me-
dical Centre di Amsterdam.

Venerdi scorso, Gensini & torna-
to a casa. «La risonanza di con-
trollo ha dato esito positivo, ora
dovra sottoporsi a successivi ac-
certamenti, ma |'uomo sta be-
ne», dice il medico. Lo confer-
ma Gensini stesso. «Ora sono a

SUPER PROFILASSI

Ottanta persone
avevano seguito la cura
contro il batterio:

non c’'é nessun rischio

@) Chirurgia mini-invasiva
Alla base del cranio é stata
fatta una plastica utilizzando
tessuti prelevati dalla coscia,
grazie a una speciale
endoscopia: i medici
forlivesi I’'hanno imparata

a Milano e Amsterdam

posto, ma di tutto questo perio-
do mi ricordo pochissimo». E la
moglie Adele a ricostruire tre
mesi di passione e preoccupa-
zioni, fortunatamente a lieto fi-
ne. «Sono stati bravissimi, sia al
Pronto soccorso che nel repar-
to dove é stato dopo», dice la si-
gnora. «Ormai il peggio é passa-
to».
E la profilassi suggerita a deci-
ne di persone? «Alla luce di
quanto scoperto in seguito, non
era necessaria - conclude Mec-
cariello - perché il meningoen-
cefalocele non & contagioso.
Tuttavia la decisione & stata op-
portuna, perché col sospetto di
meningite, evidenziato dalla po-
sitivita al meningococco, biso-
gnava essere tempestivi per ri-
durre il rischio del diffondersi di
una grave malattia».
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© Sospiro di sollievo
Achille Gensini &€ un
saldatore in pensione
«Ricordo pochissimo

di quei giorni, ma ora sto
bene. I dottori sono stati
fenomenali nel trovare

la causa del mio malessere»

Il caso

«Bimba cardiopatica,
tre ore per visitarla»

Ha 5 anni, aveva 40 di febbre
L'Ausl: «La guardia medica
avrebbe evitato la fila»

Scuse per lI'incomprensione

Una bambina cardiopatica di 5
anni, operata fin dalla nascita
per un restringimento all’aorta.
E una febbre alta, probabilmen-
te un‘influenza, ma con tempe-
rature fino a 40. Questa ¢ la si-
tuazione che si & verificata saba-
to: a raccontarla, per fortuna
senza conseguenze per la picco-
la, € una nonna forlivese che ha
contattato il Carlino. «<Con mia
nipote & necessario agire tem-
pestivamente in caso di infiam-
mazioni». Per questo i famigliari
si sono messi in allarme. Contat-
tando la guardia medica.

«La temperatura ha continuato
a salire: mia figlia ha chiamato ri-
petutamente la guardia medica
chiedendo che la piccola fosse
visitata, ma loro hanno chiesto
diportarla in ambulatorio, nono-
stante il clima rigido. Mia figlia
lo ha fatto presente al medico ri-
cevendo come risposta che
quella non era la priorita perché
la visita domiciliare spetta priori-
tariamente agli anziani. Hanno
detto che sarebbe stato suffi-
ciente un consulto telefonico.
Senza, quindi, auscultare il cuo-
re, i polmoni, e senza valutare la
presenza di placche in gola né
le condizioni dei padiglioni auri-
colari. Addirittura le hanno det-

AL TELEFONO

Le risposte alla madre:
«Controllo a casa?
Priorita agli anziani
Ascolti lei i bronchi»

to che lei stessa avrebbe potuto
ascoltare i bronchi». La madre
della bambina, preoccupata, ha
continuato a insistere e, alla fi-
ne, solo tre ore dopo la prima te-
lefonata, riesce a ottenere una
visita domiciliare. «Perché biso-
gna ‘combattere’ per far visitare
la propria bambina cardiopatica
con 40 di febbre? Non mi sem-
bra professionale, né etico, né
degno dell'importanza del ruolo
del medico».

Pronta la replica della direzio-
ne dell’Ausl Romagna, che am-
mette «qualche problema di or-
dine di comunicativo». Per il
quale, in conclusione, «si scu-
sa». Nel merito, sottolinea che
comunque il servizio ha «preso
in carico il caso». Ricostruito an-
che il contenuto delle varie ri-
sposte: «Il medico ha consiglia-
to allamamma di somministrare
Tachipirina ogni 4-5 ore alla fi-
glia e di richiamarlo in caso di
necessita. Il medico ha propo-
sto, nell'ottica di abbreviare i
tempi, di visitare la bambina in
ambulatorio, precisando che
avrebbe potuto accedere diret-
tamente senza fila. A seguito di
ulteriore confronto con la ma-
dre, il medico ha assicurato che
sarebbe stata effettuata comun-
que una visita domiciliare, che
ha avuto luogo appena possibi-
le. Giunto sul posto il medico ha
riscontrato che le condizioni di
salute della bambina erano buo-
ne e la febbre non superava i
37,5 gradi». In definitiva, «non
vi & stata alcuna situazione di pe-
ricolo per la paziente». L'Ausl,
pero, riconosce e ribadisce un
errore di comunicazione: «Ci
scusiamo ancora una volta per
le incomprensioni e i disguidi».
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