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«Ai dottori meno test che ai privati»
Il cardiologo del San Camillo: pochi tamponi per far restare in reparto pure i positivi

di PIERANGELO MAURIZIO 

Qualcuno dovrebbe dirlo al
governatore del Lazio Zinga-
retti, all'assessore alla Sanità
D'Amato. E su su al ministro
Speranza e al presidente del
Consiglio. M San Camillo a Ro-
ma i 78o medici, e tutto il per-
sonale sanitario, hanno meno
possibilità di sottoporsi ai con-
trolli anti Covid dei lavoratori
di una qualsiasi azienda priva-
ta. Sandro Petrolati, cardiolo-
go di fama, coordinatore della
Commissione emergenza del-
l'Anaao e rappresentante sin-
dacale dell'ospedale romano,
denuncia la situazione. Anche
con una nota ai responsabili
del nosocomio ha chiesto per
medici e operatori tamponi ra-
pidi e molecolari periodici
«stante la presenza di nume-
rosi soggetti positivi sia tra il
personale che tra i pazienti».
Dunque, qual è la situazio-

ne di uno dei più grandi poli
ospedalieri in Italiia e anche in
Europa?

«Noi siamo tenuti a venire a
lavorare fino a quando non c'è
una positività al test. Ormai
comincia a essere consistente
il numero di chi si è contagiato

o deve stare in quarantena. Il
personale sanitario è sottopo-
sto a quella che si chiama'sor-
veglianza attiva"».

Cioè?
«Fino a quando non c'è un

tampone positivo si viene a la-
vorare lo stesso».
Ma voi quando fate il tam-

pone per verificare se avete il
Sars-00V 2?
«Non si sa. A esposizione

(dopo 7-8 giorni di sorveglian-
za attiva in seguito a un contat-
to stretto di almeno 15 minuti
con un positivo, ndr) o in una
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situazione di particolare ri-
schio. Come sta succedendo ai
colleghi del pronto soccorso
pieno di pazienti positivi al vi-
rus. E nei reparti Covid che
stiamo aprendo di continuo.
Ma non c'è una programma-
zione dei controlli».

In un ospedale?

«Il personale che gira di
continuo nell'ospedale, i pa-
zienti che entrano negativi e si
positivizzano durante la de-
genza, tutto questo imporreb-
be appunto che ci sia una pro-
grammazione di controlli. Ba-
nalmente, come si fa coni cal-

ciatori. Sa quale è il parados-
so? In qualunque posto di lavo-
ro, soprattutto se privato, vie-
ne imposto di fare una sorve-
glianza, perché c'è anche la
cautela del datore di lavoro di
evitare denunce. Nel pubblico,
soprattutto nella sanità, inve-
ce no».
Perché?
«Perché c'è la paura che se

cominciamo a fare indagini
emerge quanti di noi hanno il
virus e non lo sanno, quindi ciò
imporrebbe un turn over del
personale molto più elevato.
Ma così si rischia di far diven-
tare gli ospedali dei cluster di
dimensioni spaventose. Quel-
lo che è stato detto per le Rsa,
per gli ospedali vale dieci volte
di più».
Sembra talmente ovvio.
«Sì ma questo è il risultato

della logica del contenimento

delle spese. Ormai il tampone
costa poco, costa il personale:
per fare più test servono più
addetti... Ma testare di meno
perché così le persone vengo-
no a lavorare è una follia. An-
che a pensare che, al di là della
retorica di questi mesi, non ci
volessero bene, così non si aiu-

ta a contenere l'infezione. Per-
ché se noi diventiamo veicolo
dell'infezione è la fine».
Di chi sono le responsabili-

tà?
«Credo che nessuno sia

esente da responsabilità. Il go-
verno soprattutto nei primi
mesi della pandemia ci ha co-
stretto ad andare a fare le guer-
ra nudi. Ora la regola generale
è che ci siano i presidi e tutto il
resto. Ma la mascherina non
mi rende immune. Devi con-
trollare che il tuo personale sia
sano. Chiediamo il rispetto del
lavoro. E che per il personale
sanitario ci siano controlli pe-
riodici, almeno due volte al
mese».

I costi nei caso specifico del
San Camillo?

«Sono un cardiologo, non è
il mio campo. Ma sono irrisori.
Celi faremmo da soli, non van-
no neanche mandati in labora-
torio, si infilano nella macchi-
na, dopo mezz'ora c'è la rispo-
sta. Se vogliamo aumentare
come si dovrebbe i tamponi
molecolari servono un paio di
tecnici di laboratorio, un me-
dico per refertare».
Hanno detto che hanno in-

vestito un sacco di soldi nella
sanità, per fronteggiare la
pandemia.
«Hanno comprato un sacco

di macchine. Arcuri ha com-
prato tantissimi ventilatori e
ha fatto bene. Ma non abbiamo
sufficienti mani per farli fun-
zionare, se qualcuno poi non fa
le assunzioni. Aumentiamo i
letti in terapia intensiva, ma
non si gestiscono da soli. Ci
vuole personale superspecia-
lizzato. E a usare un ventilato-
re non lo impari in una setti-
mana».

6~ RIPRODUZIONE RISERVATA

Ritaglio stampa ad uso esclusivo del destinatario, non riproducibile.




