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CESENA

«Inpneumologia
letti gia pieni
Servono specialisti»

Il primario Venerino Poletti: «La malattia non ha
perso vigore ma abbiamo ridotto i tempi di degenza
La speranza: vaccino e anticorpi monoclonali»

FORLI

ENRICO PASINI
Aleggerliognigiorno, somman-
doli, scorporandoli, intersecan-
dolicon quellideitamponi effet-
tuati dall'Igiene Pubblica, si puod
rimanere e si rimane effettiva-
mente colpiti dalla crescita sem-
pre pitacceleratadelnumerodi
nuovi casi positivi al virus
Sars-Cov-2 che anche il territo-
rio forlivese sconta.

Un incremento che si porta
dietro anche quello dei ricoveri
nei reparti ospedalieri dedicati
alla cura diunamalattia aggres-

Seguire gli altri
pazienti
stadiventando
un problemagravoso
Per questo siamo
pronti ad aprirealtri
postilettoin Medicina»
Lanottata sara
ancoralunga
Bisogna essere
prudenti: il primo
veicolo del virus sono
le nostre gambe»

Venerino Poletti Primario Pneumologia

siva oggi tanto quanto lo & stata
nei primi mesidel 2020. I bollet-
tini e le statistiche, pero, non
renderanno mail’idea dicosasi-
gnifica guardare il Covid-19 ne-
gliocchi. Gli occhi dei malatie di
chi & chiamato a curarli. Oggi,
come amarzo e aprile, carichi di
timore e speranza, arrossatidal-
la sofferenza e dall'impegno a
lenirla. Sono gli occhidichi, nel-
le corsie del reparto di Pneumo-
logia dell’ospedale “Morga-
gni-Pierantoni”, affronta la ma-
lattia su un letto o vestito con un
camice. Eli chelasecondaonda-
tadellapandemiaricorda a tutti
che la prospettiva dalla quale
leggere quei dati & ben altra. Eli
che il Covid-19 ammonisce,
rammentando che, in realta,
ben poco & cambiato rispetto a
otto mesi fa. Sono cambiate I'or-
ganizzazione, la prontezza del-
le strutture sanitarie nell’affron-
tare il “nemico invisibile”, ma
questo e rimasto lo stesso come
spiega il professor Venerino Po-
letti, direttore del Dipartimento
malattie dell’apparato respira-
torio e del torace dell’Ausl Ro-
magna, dell'Unita operativa di
pneumologia e Accademico da-
nese.

Professore, € un momento e-
stremamente delicato e difficile:
si aspettava una tale recrude-
scenza dellamalattia?

«Quando si vive una situazione

difficile, si tende non dico a ri-
muoverla non appena possibile,
ma sicuramente ad auspicare di
non doverla pill riaffrontare. E
stato umano pensare che non
sarebbe pili successo o che, co-
munque, sarebbe stato un im-
patto meno pesante e invece il
Covid ci sta nuovamente met-
tendo adura prova. L'impegno &
gravoso, siamo fiaccati da que-
sta situazione, stanchi di com-
battere questo virus».

Lo vede negli sguardi di chi si
trova con lei a giocare una se-
conda partita cosi complessa a
poca distanza dallaprima?

«S1, ma infermieri, tecnici, ope-
ratori sanitari sono la fortuna
dei pazienti e dei medici. La mia
fortuna. Lo spessore umano e le
capacita professionali di queste
persone sono unici. Il problema
& che avremmo bisognodi pitiri-
sorse».

Dopo aprile non c'é stato unin-
cremento dipersonale?

«C’¢ stato, gli infermieri sono
aumentati, ma avremmo anche
bisogno di pneumologi. Li stia-
mo cercando in tutta Italia e co-
me noi li cerca tutta la nazione
perché ¢’¢ un grandissimo biso-
gnodispecialisti, maéunaricer-
ca complessa e ancora in cor-
SO».

Questo significa che siete gia in

Il reparto di Pneumologia. Al centro il primario Venerino Poletti

una situazione di stress anche
sottoil profilo deiricoveri?

«In reparto abbiamo 32 posti
letto, 16 dei quali semi-intensivi
e siamo praticamente pieni per-
ché la malattia non ha perso af-
fatto vigore e le persone con pilt
di 65 anni vivono sempre gli
stessi rischi di avere complican-
ze gravi se contraggono il virus.
Non é cambiata, quindji, la tipo-
logia dei pazienti ricoverati: so-
no principalmente anziani con

patologie compresenticonil Co-
vid-19 le cui condizioni sovente
siaggravano dopo il settimo
giorno con il subentro di diffi-
colta respiratorie».

Rispetto alla prima fase & cam-
biata la terapia farmacologica?

«Medicinali in grado di curare
questa malattia non ne abbia-
mo, perd possiamo attutire gli
effetti del nuovo Coronavirus
soprattutto con eparina e corti-
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sone. Questo non vuole dire che
non facciamo trials clinici con
farmacisperimentali,malavera
speranza risiede negli anticorpi
monoclonali e, ovviamente, nel
vaccino».

Sembra non essere cambiato
proprio nulla, @ davvero cosi?

«No, qualcosa & migliorato. I
tempi di degenza media dei pa-
zienti che riescono a migliorare
fino al punto da essere dimessi
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I MEDICINALI ARMI CONTRO IL VIRUS

«Possiamo attutire gli effetti del virus con
eparina e cortisone. Ma facciamo anche
trials clinici con farmaci sperimentali»

IL PERSONALI CACCIA Al RINFORZI
«Avremmo bisogno di pneumologi
e come noi li cerca tutta la nazione
Ma é unaricerca complessa»

erano superiori alle due setti-
mane, orasonoinferiori. Questo
perché i medici di medicina ge-
nerale e le Usca riescono a inter-
cettare primaipositiviavviando
le cure adomicilio. Per questo se
purtroppo arrivano comunque
in ospedale, sono meno gravi. In
assoluto si cerca di ricoverare il
meno possibile, di curare a do-
micilio e di ricorrere all'ospeda-
le solo se davvero fosse necessa-
rio. Anche perché dobbiamo se-

Gli infermieri aiutano i pazienti
nelle videochiamate a casa
«Ogni telefonata riempie i cuori»

Flavia Benazzi: «Emotivamente siamo persino pil
provati adesso rispetto alla prima ondata della malattia»

FORLI

«Emotivamente siamo persino
pil provati adesso rispetto alla
prima ondata della malattia». E
categorica Flavia Benazzi, 25 an-
nidiesperienzain corsia comein-
fermiera tra ospedali e case di cu-
raaCesena, VillalgeadiForlie,da
un decennio, “Morgagni-Pieran-
toni” dove riveste il ruolo di case
manager di Pneumologia. Leie u-
na squadra «affiatatissima e de-
terminata» di infermieri, infer-
miere (cresciute di oltre una deci-
nadiunitainquestimesi) e opera-
trici socio-sanitarie sono il primo
e grande supporto di chi affronta
il Covid-19 su un letto, lontano
dagli affetti. Non completamente
solo con la sua battaglia persona-
le, perd. Cisono gli infermieri che
damarzo non hanno praticamen-
te mai staccato la spina. Almeno
mentalmente. «L’arrivo del Covid
& stata un’emergenza che ha stra-
volto il nostro lavoro e ci ha chia-
mato a cambiare rapidamente a-
bitudini e procedure - spiega -.
Siamo stati descritti come eroi,
ma ¢ solo il nostro lavoro e questo
ha sempre al centro la persona e
come obiettivo la sua salute. Era
cosi a marzo, € cosi oggi, ma otto
mesi fa sentivamo quasi meno la
gravita del momento rispetto ad
oggi che, sapendo a cosa stiamo
andando incontro, ossia a una

Contagi in calo,
leriipositivi
sono stati 37

Dopol'impennatadicasidi
martedi, giornonel qualesié
sfondato quota 100, ieriinuovi
positivinel Forlivese per fortu-

strada ancoramolto lunga da per-
correre, iniziamo a percepire I'af-
fanno di questa sfida. L'impegno
emotivo € ancora pittintenso». La
voce diFlavia Benazzi e quella, si-
cura, di chideve esserlo ogni gior-
no quando entra nelle camere dei
pazienti. «Eravamo pronti a quel-
lo che, purtroppo, si sta verifican-
do, ma per fortuna siamo una
squadra coesa e ben supportata,
anche umanamente, dainostri di-
rigenti». Un conforto, come quel-
lo che Flavia e i suoi colleghi dan-

gnificativo poiché le oscillazioni dei
contagi dipendono molto dall'atti-
vita giornaliera dellaboratorio a-
nalisidell'Ausl, ovvero da quanti
tamponiriesce a esaminare. Per
quantoriguardai casidiieri 6 dei
positivisono statiindividuatitra-
mite tampone effettuato dalme-
dico difamiglia per sintomi; 4 per
tamponeiningressoalpronto
soccorso; 1darientro dall'estero; 2

0 calati visibil
mandosia 37, di cui 21sintoma-
tici.Un calo chelasciaben spe-
rareper il futuro,macheinreal-
tapotrebbe nonessere cosisi-

£,
itefer-

guire pure gli altri malati».

C¢ il rischio anche a Forli che il
Covid sottragga posti e cure a
persone affette da altre patolo-
gie?

«Seguire gli altri pazienti sta di-
ventando un problema gravoso.
Cerchiamo di tenere il punto su
entrambi, positivi al Covid-19 e
non, ma & sempre pitt comples-
so. Per questo siamo pronti ad a-
prire altri posti letto in Medici-

datamp guitoinlaborato-
rio privato; 2 datampone pre-ri-
covero e 22 da contact tracing
(contatto familiare o lavorativo).
Per quantoriguarda la territorialita

na».

Questasituazione diemergenza
quanto potra durare?

«La nottata sara ancora lunga, i
primi risultati delle limitazioni
arriveranno tra un paio di setti-
mane, bisognaessere prudentie
ricordare che il primo veicolo
del virus sono le nostre gambe. I
nostri comportamenti sono ba-
silari e le persone fragili vanno
protette da noi stessi ogni gior-

no al malato. «Ci facciamo carico
di lui, approcciandoci come pro-
fessionisti, ma anche empatica-
mente, mettendoci nei panni an-
che dei suoi familiari. Per questo
facciamo in media 7-8 videochia-
mate a casa ogni pomeriggio e, lo
devo confessare, & un’emozione
immensa. Ogni “Ciao babbo” ci
scuote e riempie i nostri cuori, fi-
guriamoci quello del paziente. Di
quelle telefonate ci sentiamo an-
che noi parte. D’altronde non ci si
salvamai da soli». EP.

icasidiieri sono cosidistribuitinel
territorio forlivese: 24 aForli,4 a
Forlimpopoli, 4 aMeldola, 3aSanta
Sofia, 1aBertinoro e 1aCivitella.In
totale nella provincia diForl-Cese-
nasisonoregistrati84 nuovicasie
purtroppo 2 decessinel Cesenate.
InRegione dall'inizio dell'epidemia
sisonoregistrati 62.914 casidipo-
sitivita, 1.758 in pitirispetto amar-
tedi, suun totale di18.401tamponi
eseguitinelle ultime 24 ore.La
percentuale deinuovi positivisul
numero di tamponifatti € oggidel
9,5%.Letamedia deinuovipositivi
dioggie 45,2 anni.

no. Vivere la malattia qui in o-
spedale, significa essere soli».

Pero cisiete voi, cisono gliinfer-
mieri al loro fianco. Siete pil1 eroi
o pittangeli?

«Siamo persone che si impegnano.
Lacostanzadichiéinprimalineaé
encomiabile, nonhoparoleperda-
reloroil giustomerito. Queste per-
sone el loro sforzo, pero, saranno
dimenticati presto, temo».

No, non deve essere cosi.



