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Emergenza Ecco la proposta per gli errori in corsia: “Ci sono ortopedici in pneumologia, paghino le aziende”L’E M E N DA M E N TO

» NATASCIA RONCHETTI

Uno scudo penale e civile
contro il rischio di errori

in corsia. La richiesta è arriva-
ta dai medici in prima linea
contro il coronavirus – a n e-
stesisti, pneumologi, infetti-
vologi –, ma anche dai colleghi
con altre specialità che, con
ordini di servizio, vengono ca-
tapultati in questi giorni nei
reparti Covid. Ed è diventata
uno delle otto proposte di e-
mendamento ai decreti del
premier Giuseppe Conte del 9
e del 17 marzo. Tutte presen-
tate dall’Anaao, il sindacato
dei medici, alle forze di mag-
gioranza e opposizione.

Per fissare prima di tutto
un paletto: la punibilità dovrà
esserci solo in caso di lesioni

intenzionali o di colpa grave,
con “la macroscopica e ingiu-
stificata violazione dei prin-
cipi basilari che regolano la
professione sanitaria, dei
protocolli o programmi e-
mergenziali”. E per la valuta-
zione della colpa – per tutto il
periodo dell’emergenza – b i-
sognerà tenere conto anche

delle risorse effettive a dipo-
sizione in relazione al nume-
ro dei pazienti e del fatto che
potrebbero essere anche un
nefrologo o un pediatra a do-
versi occupare di un ricovera-
to infettato.

PER IL PAZIENTE, di fatto, non
cambierebbe nulla: in caso di
lesioni sarebbe comunque ri-
sarcito dall’azienda sanitaria.
Per il medico, invece, cambie-
rebbe molto: si ridurrebbe
sensibilmente lo spazio di ma-
novra della stessa azienda per
rivolgersi alla Corte dei conti e
intimargli di risarcire il danno
all’erario. Paletto necessario,
secondo il segretario dell’A-
naao Carlo Palermo. “Abbia -
mo medici che lavorano anche
ottanta ore alla settimana e or-

topedici chiamati in pneumo-
logia –dice Palermo –. Il carico
eccessivo o la prestazione al di
fuori della pro-
pria specialità
dovuti all’e me r-
genza possono
anche inficiare la
qualità della per-
formance clini-
ca”. Ci sono poi
d u e  e m e n d a-
m e n t i c h e  r i-
guardano alcune
delle norme dei
decreti  Conte
più contestate:
quella che dà il
via libera alle
mascherine chirurgiche come
dispositivo adeguato a preve-
nire il contagio (e non a quelle
filtranti come la Ffp2 e Ffp3,

più protettive) e quella che im-
pone al personale sanitario di
stare in corsia, se asintomati-

co, anche se è ve-
nuto a contatto
senza Dpi con un
s o g g e t t o  a r i-
schio .  In  que-
st’ultimo caso, se
approvato, l’e-
mendamento in-
t  r o  d  u  r r  e  b b  e
l’obbligo dell’iso -
lamento per 72 o-
re e il rientro al la-
voro solo previo
tampone negati-
vo. Un tema mol-
to sentito. Il nu-

mero degli operatori sanitari
contagiati è infatti in costante
aumento. Ieri erano saliti a
7.763, 618 in più in ventiquat-

t r’ore. Di questi, circa il 52%
sono costituiti da infermieri, il
28% da operatori sociosanitari
e tecnici di laboratorio, il 20%
da medici. Anche gli infermie-
ri continuano a combattere.
All’ospedale di Pesaro, denun-
ciano, tutti le analisi dei tam-
poni sono stati fatte per circa
un mese in un unico laborato-
rio, quello di Ancona. “Con il
risultato – dice Domenico
Sanfilippo, del sindacato Nur-
sing Up –, che i referti arriva-
vano anche dopo una settima-
na, durante la quale infermieri
e medici continuano a lavora-
re, senza sapere se erano stati
infettati: e alcuni lo erano. Solo
venerdì, con Pesaro zona rossa
dall’8 marzo, è entrato in fun-
zione un laboratorio”.
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In corsia
Per i camici
bianchi fino a 80
ore settimanali
Contagiati 7.763
operatori sanitari:
il 52% infermieri

I medici: “Noi a giudizio solo per colpa grave”

Carlo Palermo (Anaao)
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» SAUL CAIA

“M
ia madre era
vitale e non si
era mai abbat-
tuta, da sola

prendeva l’aereo, si è amma-
lata all’ospedale Umberto I di
Enna, lì l’hanno contagiata ed
è morta da sola”. La voce di
Chiara Maddalena è spezzata
dal pianto, poi un lungo silen-
zio. La madre, Maria De Gre-
gorio, di 76 anni, si è spenta nel
letto del nosocomio Chiello di
piazza Armerina, lo scorso 21
marzo, dov’era stata trasferita
il giorno prima.

UN CALVARIO durato due set-
timane, che ha spinto i fami-
liari a presentare un esposto
dettagliato con l’ass iste nza
dell’avvocato Fabio Anselmo,
lo stesso del caso di Stefano
Cucchi, allegando le conver-
sazioni via chat con i medici
alla Procura di Enna. Il procu-
ratore capo Massimo Palmeri
e la sostituta Stefania Leonte
hanno già acquisito la cartella
clinica e aperto un fascicolo
contro ignoti per epidemia
colposa.

L’anziana De Gregorio è ri-
coverata al reparto di medici-
na generale dell’Umberto I il 7
marzo. La figlia Chiara, preoc-
cupata, rientra in Sicilia, però
arrivando da Genova, per pre-
cauzione si mette in autoiso-
lamento e si registra al portale
della Regione. Affitta una
stanza in una struttura vicina
al nosocomio, ma non poten-
do far visita alla madre, con-
tatta i medici del reparto.

“Mi dicono che ha la polmo-
nite, le hanno fatto un rx al to-
race e ha del liquido nei pol-
moni – spiega Chiara –, mia
madre era affetta da fibrosi
polmonare,  preoccupata
chiedo subito che le facciano il
tampone, per scongiurare che
possa avere il Covid”.

I medici però non le fanno il
tampone, escludendo che la
donna, pur essendo tornata a
Pietraperzia (Enna) a fine
gennaio, dopo aver trascorso
alcune settimane tra Milano e
Perugia, potesse avere il coro-
navirus.

Nella prima settimana, la si-
tuazione sembra stabile. I me-
dici rassicurano la figlia di-
cendole che la madre “rispon -
de bene alle medicine ed è in
m ig li or a me nt o”. Si sente un
po’stanca. “Mia madre mi rac-
conta che nelle stanze veniva
molta gente, che passava a far
le visita – spiega Chiara –, ma
nessuna aveva le mascherine,
in più condivideva la stanza
con un’altra paziente. Ho
chiesto al medico se fosse nor-
male, il quale mi ha risposto
che non c’era sovraffollamen-
to, che le mascherine non sono
obbligatorie, bisogna mante-
nere la distanza di un me-
tro”.

Qualche giorno dopo però
la donna inizia ad accusare u-
na forte tosse. “Mi spiegano
che va tutto bene, è solo il nor-
male percorso della polmoni-
te – racconta Chiara –, e  le
hanno prescritto una tac al to-
race”. Poi le arriva un sms dal
medico della struttura ospe-
daliera. “Signora entro doma-
ni dimettiamo tutti perché
dobbiamo svuotare il reparto.
Avrà notizie”.

“Contatto di fretta e furia il
medico, il quale mi risponde
che dai risultati della tac non
c’è più il liquido dei polmoni,
per la tosse non dovevo preoc-
cuparmi, dipende dalla sua
patologia, quindi la dimetto-
no”, racconta la figlia.

L’azienda sanitaria provin-
ciale di Enna ha spiegato che
avendo “individuato l’U m-
berto I come ospedale Covid”,
molti pazienti sono stati di-
messi o trasferiti in altre strut-
ture.

L’ansia di Chiara però cre-
sce, e non potendo intervenire
direttamente, essendo ancora
in quarantena, continua a
chiamare medici e dirigenti
sanitari, chiedendo che la ma-
dre possa essere ricoverata in
un ’altra struttura. Alla fine
l’anziana donna è trasferita la
sera del 20 marzo all’ospedale
Chiello di piazza Armerina
(Enna). Il giorno dopo però ar-
riva la brutta notizia. “Mi chia-
ma una dottoressa per dirmi
che mia madre è grave – rac -

conta Chiara Maddalena –, ha
una situazione polmonare cri-
tica. Sbalordita mi chiede che
cosa mi avessero detto da En-
na, le racconto che avevo chie-
sto che le facessero il tampo-
ne, ma mi avevano rassicurato
che stava bene e poteva essere
dimessa”. La sera però l’anzia -
na si spegne nel suo letto.

“C’è stato un eccesso di zelo
nel trasferire questi pazienti –
spiega Francesco Iudica, Di-
rettore generale Asp di Enna –
non siamo in condizione di di-
re quando si è ammalata la si-
gnora, alla donna non era stato
fatto il tampone, però l’esame
della tac rendeva evidente l’e-
strema probabilità che si trat-
tasse di una persona Covid”.

DIVERSI FOCOLAI si sono ac-
cesi nella provincia di Enna,
dove i casi di contagio sono ar-
rivati a 158 (92 ricoverati e 9
decessi). Positivi anche 3 me-
dici dell’ospedale Umberto I,
mentre nel nosocomio di piaz-
za Armerina il personale me-
dico è risultato negativo al
tampone.

“La donna ricoverata nella
stanza con mia madre è morta,
e altre persone che erano in
quel reparto sono risultate po-
sitive –racconta Chiara –. Non
mi do pace, mi dicevano che
andava tutto bene, avrei dovu-
to farla trasferire subito a Ca-
tania, forse si sarebbe salva-
ta”.
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76 anni
Maria De Gre-
gorio è morta
a l l’osp e d a le
di piazza
Armerina do-
po un ricove-
ro all’Um b e r -
to I di EnnaIL GRAFICO Le differenze con il nostro Paese

In Germania muore solo lo 0,7%:
meno contatti tra vecchi e giovani

q
DA L L’INIZIO DELLA PANDEMIA in Italia sono risultate po-
sitive 92.472 persone al Covid-19 e 10.023 di queste sono morte.

In Germania i positivi sono 56.202 e 403 i morti (dati aggiornati alle ore
18 del 28 marzo). Questo significa che la letalità del nuovo coronavirus in
Italia è al 10,8% mentre in Germania è allo 0,7%. Come si spiega? Cer-
tamente non ci può essere un unico fattore. Una possibile spiegazione
viene dall’età media delle persone contagiate nei due paesi: 63 anni in
Italia e 47 in Germania. L’età media delle popolazioni dei due Paesi è però
pressoché identica ed è circa 44 anni. Ma perché allora in Italia si am-

malano così tanti anziani di Covid-19? Un interessante spunto proviene
da uno studio del 2008 a opera di Mossong et al. e intitolato Social Con-
tacts and Mixing Patterns Relevant to the Spread of Infectious Diseases. Lo
studio individua una serie di fattori quantitativi rilevanti per la trasmis-
sione delle infezioni per via respiratoria o per contatto. Tra questi la fre-
quenza di contatto tra persone over 70 e persone più giovani e il grafico
mostra i risultati ottenuti per l’Italia (arancio) e la Germania (verde). La
differenza è evidente: in Italia la popolazione over 70 ha molti più contatti
ravvicinati che in Germania con la popolazione più giovane, indipenden-
temente dalle fasce d’età, e di conseguenza gli anziani in Italia sono più
esposti alle infezioni. Un elemento da aggiungere ai tanti che un giorno
dovranno chiarirci il perché di questa abissale differenza nel numero dei
morti italiani e quelli tedeschi.

GIORGIO SESTILI

RSA BERAMO 600 MORTI SU 6400
In provincia di Bergamo, in soli 20 giorni, sono
morte 600 persone su 6.400 posti letto disponi-
bili nelle Rsa. Emergono finalmente i dati dei de-
cessi nelle residenze per anziani. A metterlo nero
su bianco, messo nero su bianco i responsabili del-
le strutture bergamasche in una lettera di richiesta
di sostegno indirizzata all’Ats e alla Regione Lom-
bardia. "Mentre scriviamo la situazione - si legge

nella lettera datata 25 marzo e diffusa ieri - con-
tinua ad evolvere in peggio. Siamo in ginocchio
anche sul versante operativo perché quasi due-
mila dei cinquemila operatori risultano assenti
per malattia, quarantena o isolamento". Da Ber-
gamo a Sassari, nello specifico la casa di riposo
per anziani "San Nicola": fra i 120 ospiti ci sono
stati cinque decessi nelle ultime 24 ore, di cui 4
sospetti. Dei cinque anziani deceduti solo uno a-

veva fatto il tampone ed era risultato negativo. Gli
altri erano affetti da gravi patologie croniche e tre
di loro avevano manifestato sintomi riconducibili
al Covid-19. La situazione non va certo meglio in
Liguria. Per il geriatra Ernesto Palummeri: “In due
residenze la situazione è molto critica. A Bor-
ghetto sono morte 7 persone nelle ultime 48 ore
e 12 nell’ultima settimana ma non è ancora uffi-
ciale il numero dei positivi al Covid-19”.

ENNA Niente test in ospedale, 3 medici infetti

“Mia madre lasciata
mor ire”. Ora si indaga
per epidemia colposa
La figlia: “Era ricoverata fra i pazienti non Covid, credo si sia
ammalata in reparto, tampone solo dopo”. Si muove il pm

LA FIGLIA
CHIARA

Mia madre diceva
che c’era molta gente
nelle stanze, nessuno
con le mascherine,
il medico ha detto che
non sono obbligatorie

IL DIRETTORE
SA N I TA R I O

Non siamo in
condizione di dire
quando si è ammalata
la signora, però la
tac rendeva probabile
che fosse Covid


