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IL VERTICE Non solo ventilatori e mascherine

Video-rissa fra Arcuri
e tre Regioni: “G ra z i e ,
ma facciamo da soli”
Ieri riunione a distanza con accuse: “Non arriva nulla
del necessario”. Il commissario: “Fate acquisti anche per me”

» ILARIA PROIETTI

“A
lmeno la metà
dei ventilatori
della gara Con-
sip verrà conse-

gnata solo alla fine dell’emer-
genza che, come noto, non si
prevede breve”. Quando Do-
menico Arcuri rivela che più
di qualcosa sta andando stor-
to nella gestione degli ap-
provvigionamenti, la video-
conferenza (di cui rimango-
no dei file audio) organizzata
ieri mattina con le Regioni in
lotta contro il coronavirus si
è già trasformata in una rissa.
E le sue parole non placano
gli animi, anzi.

Davide Caparini, l’asses-
sore al bilancio della Lom-
bardia, la regione più marto-
riata dal contagio, lo incalza:
“Voglio sapere se ci darete
quello che abbiamo chiesto,
altrimenti mi arrangio da so-
lo con la nostra centrale ac-
quisti e con le donazioni dei
privati. Me lo dovete dire una
volta per tutte, sennò queste
riunioni sono solo una seduta
di psicanalisi di gruppo”. Ma
prima e dopo di lui è un sus-
seguirsi di voci, tutte ugual-
mente esasperate perché le
risposte non arrivano: che fi-
ne hanno fatto tamponi, tute
e mascherine promessi? E i
ventilatori indispensabili
per tentare di salvare chi sta
peggio, quando saranno di-
sponibili? Qualcuno addirit-
tura denuncia di aver ricevu-

to cose diverse da quelle ri-
chieste e a lungo attese, pac-
chi sguarniti e pure qualche
pezzotto.

Sul banco degli imputati
Arcuri ci sta scomodissimo,
anche se sa che l’incarico in-
grato a cui è chiamato po-
trebbe fruttargli in futuro un
balzo di carriera, magari in
Cassa Depositi e Prestiti ora
affidata a Fabrizio Palermo.
E così, nonostante la lunga e-
sperienza gli abbia fruttato
abbondanti due dita di pelo
sullo stomaco, alla fine sbotta
di fronte alla gragnuola di cri-
tiche che gli arrivano dai re-
ferenti dei territori: “Se la
Lombardia va sul mercato
per conto suo, come hanno

fatto già altri come la Regione
Trentino-Alto Adige, ti chie-
do anche di comprare qual-
cosa per me”, dice all’amico
leghista Davide (Caparini)
che però non vuol sentire ra-
gioni perché la Regione è allo
stremo.

PA RO L E ben più dure il com-
missario Domenico Arcuri
le riserva a Consip, la centrale
acquisti della Pubblica am-
ministrazione controllata dal
ministero dell’Economia che
nella prima fase dell’em er-
genza è riuscita ad accapar-
rarsi ottomila ventilatori per
le rianimazioni. Ma a oggi so-
lo sulla carta, a sentire Arcuri:
“Ho preso atto che se ne ar-
rivano la metà saremmo già
gli uomini più felici della ter-
ra”. Ma queste parole e le al-
tre che pronuncia non fanno
breccia. E così riattacca: “Mi
prendo carico delle respon-
sabilità e dei risultati del
commissario, ma non di Con-
sip che è un fornitore della
Protezione civile che quasi
sempre non rispetta le tabelle
di consegna”spiega cercando
poi di smussare i toni: “Con -
sip ha fatto una gara molto in
fretta purtroppo in un mo-
mento di emergenza profon-
do: ha raccolto le offerte dei
produttori e obiettivamente
non ha responsabilità per i
mancati arrivi. Ma certa-
mente ha quella di non saper
pianificare questi arrivi. È i-
naccettabile che non ci dica
per tempo che le consegne
programmate invece non av-
ve rra nn o”. E poi affonda il
colpo: “Da un paio di giorni
sono riuscito a farmi fare uno
schema da loro: ho preso atto
che almeno il 50 per cento
dei ventilatori acquistati
verrà consegnato alla fine

dell’emergenza che non sarà
breve. Spero che almeno l’a l-
tro 50 per cento riusciremo a
portarvelo”.

Cosa e quando però rimane
avvolto nel mistero, anche o-
ra che il boccino è nelle sue
mani. Pare di capire che le
consegne, organizzate per
fasce di priorità, sono tut-
te per aria: i lotti che do-
vevano esser consegnati
per primi non sono arri-
vati e ci sono pure a-
ziende che hanno fatto
prima del tempo asse-
gnato ma gli ordini
non sono riscalati per
consentire alla mer-
ce già disponibile di
arrivare a destina-
zione. E allora dopo il
leghista Caparini, pure
Michele Emiliano che è
di tutt’altra parrocchia
politica, comincia a dire
che “se esiste un merca-
to parallelo che voi non
riuscite a gestire, allora io
compro da solo in base alle re-
lazioni internazionali che
ciascuno di noi governatori
ha”. Le voci si accavallano.

A un certo punto prende la
p a r o l a l a  g o v e r n a t r i c e
de ll ’Umbria Donatella Te-
sei, anche lei leghista, che te-
me il linciaggio perché non sa
che rispondere sui dispositivi
che mancano: “Ci servono ca-
mici impermeabili. E poi i ca-
schi: a oggi consegne zero e lo
stesso per le mascherine total
face. Di tute per i sanitari ne
abbiamo ricevute 164 in tutto
quando ne occorrerebbero
130 al giorno. Attualmente
abbiamo solo 13 posti in tera-
pia intensiva, stiamo per an-
dare in crisi: abbiamo un bi-
sogno disperato e urgentissi-
mo. Ma soprattutto – si la-
menta Tesei –se mi si dice che

arriva una certa cosa, mi a-
spetto che poi arrivi davvero:
ieri notte nei pacchi che ci a-
vete consegnato abbiamo in-
vece trovato tre carrelli e soli
due respiratori rispetto a
quelli su cui confidavamo.
Per di più sono ventilatori ci-
nesi e non sappiamo neanche

se funzionino come è succes-
so con altri”. Arcuri la rassi-
cura: non si spiega perché a
lui risultino le consegne di cui
invece non c’è traccia. Ma al-
meno su un punto si sbilancia:
“La fornitura cinese di adesso
non ha niente a che fare con
quella di dieci giorni fa quan-

do fortunatamente ancora
facevo l’a m m i n is t r a to r e
delegato di Invitalia”.

Q U E STO il quadro che
non promette nulla di
buono. Soprattutto sui
tempi. Anche perché
dei nuovi canali di ap-
provvigionamento e-
splorati da Arcuri si sa
pochissimo in attesa
che diventi operativo
il consorzio italiano

per produrre almeno le
mascherine per limitare

la totale dipendenza dell’I-
talia dalle esportazioni.

Prendiamo ad esempio i 600
ventilatori (e le seicento mila
mascherine) reperite in In-
dia e soprattutto in Cina da
S n am di cui già da qualche
giorno è stato dato annuncio.
Si sa che verrà “finalizzata u-
na lettera di intenti con l’a-
zienda. Ma al momento anco-
ra non c’è niente di scritto”
fanno sapere dalla struttura
commissariale. Snam chiari-
sce: “Tutti i beni già acquista-
ti la scorsa settimana e in do-
nazione saranno destinati a
strutture sanitarie regionali
in accordo con la struttura del
commissario straordinario. I
primi quantitativi, compati-
bilmente con le attuali tempi-
stiche dei trasporti interna-
zionali, dovrebbero iniziare
ad arrivare da Pechino tra la
fine di questa settimana e l’i-
nizio della prossima”.
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IPROTAG ON I ST I

D O N AT E L L A
TESEI
G ove r n a t r i ce
dell’Umbria
dal novembre
2 01 9,
61 anni,
Lega nord

DAV I D E
C A PA R I N I
A ss e ss o re
al Bilancio
Lo m b a rd i a
dal 2018,
53 anni,
Lega nord

MICHELE
EMILIANO
G ove r n a to re
della Puglia
dal giugno
2 01 5 ,
60 anni,
ce n t ro s i n i s t ra

M A RCO
A LV E R À
A m m i n i s t ra -
tore delegato
di Snam
dall’aprile
2 01 6 ,
44 anni

Botta
L’attacco: “R i u s c i re t e
a fornirci qualcosa
o queste sono sedute
di psicanalisi tra noi?”

E risposta
Le ammissioni: “Consip
ha la responsabilità
di non saper pianificare
arrivi e consegne” DOMENICO ARCURI

AL SUMMIT CON LE REGIONI

La metà dei ventilatori
della gara Consip
verrà consegnata
solo alla fine
della lunga emergenza
Spero almeno di darvi
la prima metà in tempo

OMS ”TAMPONI A MEDICI E INFERMIERI”
L’Organizzazione mondiale della sanità in varie
sedi ieri ha fatto il punto sull’Italia. Per l’O m s - E u-
ropa è “i n co ra g g i a n te ” che nel nostro Paese sia-
no calati i casi anche se è troppo presto per dire
che il peggio è passato. Ranieri Guerra, vicediret-
tore vicario dell’agenzia, ha spiegato che il go-
verno deve “tutelare il personale sanitario con i
tamponi” e “rafforzare i servizi domiciliari.”

I R AQ TORNANO 200 SOLDATI ITALIANI
Duecento degli 800 soldati italiani in missione
in Iraq torneranno a casa nei prossimi giorni. La
Nato e il Comando multinazionale hanno deciso
lo stop delle attività addestrative nel Paese.
“Co n s e g u e n te m e n te ”, lo Stato maggiore della
Difesa ha avviato la pianificazione del rientro di
un’aliquota del contingente “a tutela della salva-
guardia della salute dei propri militari”.
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Coronavirus: quasi 3 mesi fa
il ministero era già allertato
C’è un doc del 5 gennaio. Poi a febbraio le riunioni con le Regioni: rischio
tilt per le rianimazioni con SarsCov2. Ma nulla si muove fino al paziente 1

» DAVIDE MILOSA

Milano

D
ue mesi e 21 giorni fa,
il governo già sapeva,
ma nulla è stato fatto.
Ai primi di febbraio

addirittura si ha la certezza
che SarsCov2 manderà al col-
lasso le terapie intensive.
Mancano tre settimane al
caos, ma la macchina istitu-
zionale non parte. Torniamo
al 5 gennaio. L’Italia attende
come al solito la vigilia della
Befana. Il rischio di un’epide -
mia resta confinato a oltre
10mila chilometri di distanza.
Tanto più che nemmeno dalla
città di Wuhan arrivano noti-
zie drammatiche. Eppure lag-
giù SarsCov2 gira dal 23 otto-
bre. Decine di casi di polmo-
nite grave si trasformano in
poche settimane in Covid-19
conclamati.

L’OMS sta alla finestra, recu-
pera i dati e li rigira ai governi
di tutto il mondo. Anche all’I-
talia. Il 5 gennaio il ministero
della Salute invia a vari enti tra
cui l’Istituto superiore di sani-
tà, l’ospedale Spallanzani di
Roma e il Sacco di Milano una
nota di tre pagine. Oggetto:
“Polmonite da eziologia sco-
nosciuta”. Il ministero spiega
che al 31 dicembre la Cina ha
segnalato alcuni casi di questo
genere. Il 3 gennaio i casi sono
diventati già 44. Il mercato di
Wuhan viene chiuso e da lì a
poche ore inizieranno a emer-
gere i primi Covid. La nota del
ministero aggiunge dell’altro.
Spiega fin da subito quali sono
i sintomi precisi per ricono-

scere il contagio scatenato dal
virus SarsCov2. Si legge: “I se-
gni e i sintomi clinici consisto-
no principalmente in febbre,
difficoltà respiratorie, mentre
le radiografie al torace mo-
strano lesioni invasive in en-
trambi i polmoni”. Si tratta
delle ormai note polmoniti in-
terstiziali bilaterali. Tutto,
dunque, era già scritto oltre
due mesi fa. Anche perché da lì
a pochi giorni quella eziologia

sconosciuta si rivelerà un pa-
togeno molto aggressivo per il
quale non c’è vaccino né cura.
Eppure si prosegue come nul-
la fosse. Gli italiani nulla im-
maginano. I vertici sanitari in-
vece sì, ma queste sintomato-
logie non vengono trasmesse a
quei medici di base che stanno
sul territorio.

SOLO dopo il 21 febbraio,
quando l’Italia ha il suo “pa -
ziente 1”, si tornerà a parlare di
strane polmoniti avvenute tra
dicembre e gennaio. Ma ormai
è troppo tardi, i buoi sono già
scappati. Sempre a gennaio, il
9, in Lombardia si riunisce per
la prima volta l’Unità di crisi
che oggi affronta l’emergenza.
Dopo quella riunione non ac-
cade nulla. Il virus è roba an-
cora da pagine degli esteri. Ep-
pure il documento del mini-
stero è chiaro: “Il verificarsi di
44 casi di polmonite che ne-
cessitano di ospedalizzazione
e formano un cluster deve es-
sere considerato con pruden-
za”. Si arriva alla fine del mese
di gennaio e la Germania, non
la Cina, segnala quattro casi di
Covid-19 già circoscritti. In
quel momento si guarda solo
alla regione dello Hubei. Si
chiudono i voli e il governo af-
ferma di essere “pronto”. Pec-
cato non si sia accorto che il vi-
rus arrivato dalla Baviera già
veleggiava per le pianure del
Basso Lodigiano dal 26 gen-
naio. Questo, grazie al lavoro
del professor Massimo Galli
del Sacco, lo sapremo una set-
timana dopo l’emergenza. Il
governo si dichiara pronto,
pensa ai voli ma non agli ospe-

dali, né a invia-
re linee chiare
ai medici di ba-
se. Il rischio
prosegue a es-
sere sottovalu-
tato durante
almeno tre riu-
n i o n i c h e  s i
svolgono all’I-
stituto supe-
riore di sanità
dai primi feb-
braio. A quegli
incontri parte-
cipa anche il
professor Antonio Pesenti, di-
rettore di rianimazione al Po-
liclinico di Milano. Il suo rac-
conto conferma la sottovalu-
tazione del rischio. Pesenti,
come anticipato già ieri dal
Fatto, spiega di “simulazioni
sullo sviluppo del contagio” e
rivela come “fin da subito era
stato chiarito che le terapie in-
tensive sarebbero andate in
sofferenza”. Siamo a tre setti-
mane dal primo caso italiano.
Eppure i dati di quelle riunioni
non spingono il governo ad an-
ticipare il rischio. E con la pre-
visione poi rivelatasi corretta
di un collasso delle rianima-
zioni, solo il 17 febbraio in
un’ulteriore riunione si inizia
a discutere su quali strumenti
acquistare. Le parole, però, re-
stano tali e tre giorni dopo, alle
21 del 20 febbraio, il tampone
conferma il primo paziente
Covid in Italia. La sottovaluta-
zione prosegue. Il 2 marzo,
spiega il sito T p i, una nota
dell’Iss consigliava la creazio-
ne di una zona rossa in Val Se-
riana (Bergamo). Cosa che
non avverrà.

In Lombardia
Il 3 gennaio in Cina
i casi sono 44. Sei giorni
dopo c’è l’Unità di crisi:
nessun provvedimento

T r i nce e
Un reparto
a l l’osp e d a le
San Matteo
di Pavia.
A sinistra,
i ventilatori
Ansa

L’ANTIDOTO Corsa contro il tempo

Ora allo studio 44 vaccini
Science: “Sforzo globale
tipo Progetto Manhattan”

q
“CONTRO il nuovo coronavirus serve u-
no sforzo confrontabile al Progetto Ma-

nhattan”, quello che portò alla Bomba atomica e
che ha inaugurato la cosiddetta Big Science, con-
vogliare competenze e fondi su larga scala come
è accaduto poi con il Progetto Genoma Umano e il
Cern di Ginevra. È l’appello lanciato su S c i e n ce dal
direttore esecutivo della Gavi Alliance, Seth Ber-
kley. Sono 44 i progetti di vaccino anti Sars-CoV2
che nel mondo sono al nastro di partenza e resta
da capire se quello che per primo taglierà il tra-
guardo sarà effettivamente il più efficace e sicuro
o se sarà semplicemente quello che ha ricevuto
più finanziamenti, rileva Berkley.

I SOLDI SCUOLA A DISTANZA: 85 MILIONI
La ministra dell’Istruzione Lucia Azzolina ha fir-
mato il decreto ministeriale per distribuire alle
scuole 85 milioni per il potenziamento della didat-
tica a distanza. Di questi, 10 milioni potranno es-
sere utilizzati e per favorire l’utilizzo di piattaforme
e-learning e per dotarsi immediatamente di stru-
menti digitali; altri 70 milioni saranno utilizzabili
per gli studenti di famiglie meno abbienti.

GABRIELLI ”NUOVA AUTOCERTIFICAZIONE”
L'autocertificazione per circolare cambia ancora: è
la quarta volta e l’ultima versione è annunciata dal
capo della polizia Franco Gabrielli. Nel nuovo fo r m
viene inserito lo spazio per le misure regionali e il
dichiarante deve conoscere le sanzioni ammini-
strative (non più penali) previste dall’art. 4 del de-
creto n. 19. Viene aggiunta la frase “fatti salvi gli
spostamenti disposti dalle Autorità sanitarie”.

Il doc

n 5 GENNAIO
La nota di tre
pagine inviata
dal ministero
della Salute
a Iss, Sacco
e Spallanzani:
“Po l m o n i te
da eziologia
s co n o s c i u t a ”:
il dicastero
spiega che
al 31 dicembre
la Cina
ha segnalato
casi di questo
ge n e re
e il mercato
di Wuhan
viene chiuso
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IL BOLLETTINO

La situazione non migliora
80.539 contagiati in Italia
Ieri 712 decessi, ben 387
nella sola Lombardia: paura
per l’area metropolitana
Muore uno scout di 26 anni

Milano piange ancora:
+848 casi, la curva sale

L’e r ro re “Quel dispositivo non salva gli altri”. Già positivo, in attesa del risultato del test

Bertolaso lunedì stringeva mani ad Ancona
senza i guanti e con la mascherina sbagliata

LA VISITA

» PIERFRANCESCO CURZI

A n co n a

Sta facendo discutere la ma-
scherina indossata dall’ex

capo della Protezione civile,
Guido Bertolaso, durante la
visita ad Ancona di lunedì
scorso. Bertolaso, consulente
della Lombardia, da mercole-
dì è ricoverato al San Raffaele
di Milano, per fortuna pare in
via precauzionale, dopo esse-
re risultato positivo al tampo-
ne da Covid-19.

ALTRO MOTIVO di discussio-
ne la necessità da parte sua di
compiere quel sopralluogo ad
Ancona, stringendo mani sen-
za indossare guanti, in attesa
dell’esito del tampone a cui si
era sottoposto. Bertolaso –
collaboratore del governatore

lombardo Attilio Fontana per
l’ospedale alla Fiera di Milano
– lunedì è atterrato in elicot-
tero al molo Rizzo del porto di
Ancona, invitato dal governa-
tore delle Marche, Luca Ceri-
scioli, per una consulenza ur-
gente: creare una struttura o-
spedaliera ex novo da cento
posti letto di terapia intensiva
in 10 giorni recuperando qua e
là 12 milioni di euro. Bertolaso
non aveva i guanti e indossava
una mascherina Ffp2 (Fil te-
ring face piece) con valvola.
Questa tipologia di presidio
sanitario garantisce protezio-
ne a chi la indossa, ma non alle
persone con cui entra in con-
tatto: “Quel giorno Ceriscioli

(da martedì in quarantena as-
sieme a una ventina di perso-
ne, con annesso tampone a
giorni, ndr) indossava corret-
tamente una mascherina chi-
rurgica – ha attaccato Luisan-
na Cola, primaria del reparto
di anestesia e rianimazione
dell’ospedale Murri di Fermo

–. Bertolaso invece indossava
una mascherina che non va u-
sata in pubblico, perché spu-
tando aria all’esterno della
maschera invade l’a mb ie nt e
circostante e mette a rischio
chi sta vicino. Le goccioline
che escono con l’espirazione,
con valvola aperta, si deposi-

tano sulle superfici e favorisce
le infezioni da contatto, le più
frequenti e per le quali si rac-
comanda di lavare le mani”.

I N TA N TO anche la seconda
opzione per ospitare i 100 po-
sti di terapia intensiva, dopo la
nave ormeggiata in porto, è
saltata. Il sopralluogo di ieri al
Palaindoor di Ancona è stato
negativo e adesso manca
un’alternativa. Per Ceriscioli
un’altra pessima notizia in se-
rata: il ministero della Sanità
cinese ha bloccato la missione
di 160 sanitari nel capoluogo
marchigiano per realizzare
un ospedale da campo.
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» ALESSANDRO MANTOVANI
E DAVIDE MILOSA

T
regua finita per Mila-
no e la sua area metro-
politana. SarsCov2
non molla la presa e

così dopo due giorni di relati-
va calma con una curva più
blanda, ieri la linea è tornata
pressoché verticale con un in-
cremento di 848 nuovi casi di
Covid positivi. Si tratta di una
crescita record nella giornata
di ieri, rispetto ai 386 casi di
Bergamo e ai 334 di Brescia, le
due province che nell’ultima
settimana hanno mostrato u-
na escalation del contagio. In
totale l’area metropolitana è
arrivata a 6.922. Si torna dun-
que sulle barricate. Soprattut-
to nella città di Milano dove i
casi in più ieri sono stati 310,
arrivando a 2.748, il dato più
alto tra i comuni lombardi.

LA FOTOGRAFIA della provin-
cia di Milano conferma l’anda -
mento nazionale che con
80.539 si avvicina al totale di
tutta la Cina. L’i nc r em e nt o
giornaliero è stato di 4.492 ca-
si, con il numero di decessi au-
mentato di 712, di questi 387
sono stati registrati in Lom-
bardia. La regione con l’a g-
giornamento di ieri è arrivata a
4.861 morti in 36 giorni di e-
mergenza, mentre la cifra na-
zionale è di 8.215 (41 medici),
con l’ultima vittima, un 26en-
ne capo scout di Predappio. I
contagi in Piemonte e Veneto
restano sotto la soglia dei 6mi-
la. Nelle regioni meno colpite i
positivi aumentano entro il
10% ma alcune situazioni nel
centro-sud preoccupano, an-
che perché le terapie intensive
sono già in sofferenza. Come
nel Lazio (2.096 totali, più
10,3%) dove però i contagi au-
mentano non tanto a Roma
quanto a Frosinone (+20%).
Sale l 'Abruzzo (946,  più
16,4%) con un'impennata a
Teramo (+34,3%) e ancora di
più la Sicilia (1164, più 17,1%),
i n p a r t i c o l a r e  M e s s i n a
(+26,2%) e Enna (+51,8%),
mentre Catania resta la pro-
vincia più colpita.

La curva sale anche nelle re-
gioni meno colpite con il Mo-
lise 103 (+ 30, 41,1%) e la Ba-
silicata 134 (+21, 18,6%). L’au -
mento di ieri, secondo gli e-
sperti, è legato però al maggior
numero di tamponi fatti e non
a una reale ripresa del conta-
gio. Buone notizie arrivano dai
guariti che ieri hanno superato
quota 10mila. Il bollino nero
spetta sempre alla Lombardia
con un aumento ieri di 2.500 di
casi su un totale di 34.889. Si
tratta, però, di cifre poco indi-

cative e che non fotografano la
reale dimensione del contagio.
Questi numeri, si è ormai ca-
pito, vanno almeno quintupli-
cati per coinvolgere i casi non
segnalati o gli asintomatici.

In Lombardia dunque la ci-
fra supera i 200mila contagi.
La situazione resta drammati-
ca. A darne conto ieri prima
della diffusione dei dati uffi-
ciali, il presidente Attilio Fon-
tana che si è detto “preoccu -
pato”e ha aggiunto: “Se il trend
de ll’aumento ricomincia sa-
rebbe abbastanza imbaraz-
z a n te ” e significherebbe che
“qualcosa non ha funzionato”.
Cosa, Fontana non lo spiega.
Di certo la scelta, annunciata
nei giorni scorsi, di tornare più

sul territorio per controllare i
malati domiciliari ha spinto i
sindaci di Bergamo, Brescia e
Milano a chiedere più tampo-
ni e più controlli.

Cosa che in realtà sta succe-
dendo da almeno 72 ore con i
tamponi in Lombardia passati
dai 73.242 del 23 marzo agli
87.713 di ieri. Un dato che an-
che secondo l’assessore alla

Sanità, Giulio Gallera, spiega
in parte l’aumento dei casi.
“Ma questo – dice il professor
Massimo Galli dell’o s p ed a l e
Sacco – non è ancora niente”.
La battaglia di Milano inizia a-
desso. “I casi che aumentano –
prosegue Galli – sono comun-
que casi ancora vecchi e forse
dati da qualche tampone in
pi ù”. Di certo la nuova onda

deve ancora arrivare. Anche
perché sono di una settimana
fa le immagini della metropo-
litana milanese piena di perso-
ne. Non solo: gli spostamenti
in città monitorati attraverso i
cellulari indicano una decre-
scita di appena 5 punti rispetto
al 40% registrato nella scorsa
settimana.

I DATI sui comuni dell’area
metropolitana di Milano con-
fermano una maggiore pre-
senza di positivi, come già
spiegato dal Fatto, nella zona a
nord della città. Qui gli incre-
menti sono consistenti, con
Cologno Monzese arrivata a
208, con un aumento in 48 ore
di ben 51 casi. C’è poi Sesto San

Giovanni con 178, Bresso con
139, Pioltello passata da 72 a
120 positivi. Il bollino rosso sta
qua, attorno ai quartieri di Ni-
guarda e Crescenzago.

Resta alto il contagio nella
fascia est, appena oltre i quar-
tieri di Lambrate, Forlanini e
Corvetto con un totale a ieri di
323 casi. Meno colpita, perché
meno popolosa e con meno
concentrazione di piccole e
medie imprese, l’area sud-o-
vest, oltre il quartiere del
Giambellino, con 158 casi tra i
comuni di Corsico, Buccina-
sco, Pieve Emanuele e Trezza-
no sul Naviglio. Insomma, Sar-
sCov2 torna ad assediare le
mura di Milano.
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LUIGI CAJAZZO POSITIVO IL DG DI GALLERA
È risultato positivo al coronavirus Luigi Cajazzo, at-
tuale direttore generale dell’assessorato al Welfare
della Lombardia, una delle persone quindi che più si
è occupata dell’emergenza sanitaria in regione, e u-
no dei più stretti collaboratori dell’assessore Giulio
Gallera. Da mercoledì sera, dopo aver accusato i sin-
tomi, Cajazzo è ricoverato in ospedale, così come
l’ex capo della Protezione civile e ora consulente del-

la Regione Lombardia Guido Bertolaso. Proprio Gal-
lera ieri ha annunciato: “Inizieremo a fare il tampone
anche alle persone indicate dai medici di medicina
generale, ma la strategia della Regione è di conside-
rare tutte le persone dal raffreddore in poi potenzial-
mente Covid positive. Nessuno ha avuto il numero di
casi che abbiamo avuto noi, nessuno ha dovuto dare
una risposta così forte come abbiamo dovuto darla
noi. Quindi la nostra regione è un caso unico”.
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Ci sono infermieri
che si dimettono
perché non reggono
Nuove reclute in Intensiva senza preparazione adeguata
gettano la spugna. Operatori sanitari contagiati: 6.414

» NATASCIA RONCHETTI

I
camici vengono parcellizzati, le
mascherine non sono sufficienti
per tutti. “E allora succede che i
turni già pesanti di dodici ore si

dilatino: fino a raggiungere le 15 ore.
Perché non si può uscire dal reparto
fino a quando chi deve sostituirti non
è stato dotato della mascherina fil-
trante. La programmazione dei turni
è diventata una roulette russa”. Al-
berto è un infermiere dell’ospedale
Fatebenefratelli di Milano. Lavora
nel reparto di terapia intensiva Co-
vid-19. “Un luogo – dice – che quan-
do lo vedi ti cambia la vita. Il paziente
è ostaggio del virus, l’impatto psico-
logico è devastante: e solo noi pos-
siamo stargli vicino, aiutarlo”.

ALBERTO si sente abbandonato. An-
che qui, al Fatebenefratelli, scarseg-
giano molte cose. Non solo le ma-
scherine. Ma anche i farmaci: i sal-
vavita, i curari, i sedativi. Mancano
pure i caschi per la ventilazione in-
vasiva degli infettati. Sono monouso.
Ma adesso l’ordine è: lavateli con la
candeggina. Quando alla fine si esce
dal reparto, c’è la vita fuori da pro-
grammare, ci sono i figli piccoli. “Solo
che al personale sanitario non è stato
riconosciuto il congedo parentale di
15 giorni – spiega Alberto –. C’è il bo-
nus baby-sitter ma di fatto è come
non averlo. Perché nemmeno le ba-
by-sitter si possono spostare a causa
delle forti limitazioni alla mobilità.
Percepiamo 1.500-1.600 euro al me-
se e abbiamo una compensazione di
100 euro: uno schiaffo morale”. Al-
berto non si è ammalato, non come
tanti suoi colleghi e medici.

IL BILANCIO ogni giorno lo traccia
l’Iss. E i numeri aumentano: ieri ri-
sultavano contagiati 6.414 operatori
sanitari, 209 in più rispetto a merco-
ledì. Di fronte a una emergenza che è
come uno tsunami, è anche difficile
rimpiazzare chi si ammala. “Perché
trovare qualcuno disposto a trasfe-
rirsi e a rischiare per trenta euro all’o-
ra, quando devi anche pagarti l’allog -
gio, non è facile”, osserva Alberto. C’è
poi la questione degli infermieri pre-
cari, i più ricattabili. Al San Raffaele,
sempre a Milano (ospedale privato
convenzionato con la Regione Lom-
bardia), li hanno mandati in prima li-
nea. “Sono stati i primi ad essere sca-
raventati nelle terapie intensive alle-
stite per controbilanciare la forte
flessione del business derivante dai
ricoveri programmati – d e n un c i a
Margherita Napoletano, delegata di
Sgb, sindacato generale di base della
Lombardia a cui fanno capo infer-
mieri, operatori sociosanitari, tecni-
ci e personale amministrativo –.
Molti si sono già ammalati: un infer-
miere e un medico sono in terapia in-

tensiva, dieci in ossigenoterapia”.
Poi ci sono quelli scossi perché non
riescono più ad assistere adeguata-
mente le persone che hanno altre pa-
tologie. Succede a Pavia, all’ospedale
San Matteo, dove le autoambulanze,
sovraccaricate di chiamate, non rie-
scono più a garantire soccorsi rapidi.
Lara lavora qui, nel reparto emer-
genze-urgenze per gli infartuati. “I
ritardi – dice –, fanno sì che ci arri-
vino pazienti in condizioni già gra-
vissime. Una fonte di angoscia. È ter-
ribile vedere persone che stanno tan-
to male alle quali non puoi offrire l’as -
sistenza che riuscivi a fornire pri-
ma”.

C’È CHI non regge. E sceglie di licen-
ziarsi. Sono soprattutto le nuove re-
clute, quelle assunte con contratti a
tempo determinato per fronteggiare
l’emergenza. È già accaduto nelle
Marche, in Toscana. “Vengono as-
sunti e poi subito indirizzati alla ria-
nimazione – spiega Andrea Bottega,
segretario di Nursind, sindacato na-
zionale di categoria –. Reparti in cui
viene richiesta una specialità elevata
che richiede molte ore di formazio-
ne. Invece ne vengono erogate solo
quattro. Giusto il tempo di addestrar-
li alla vestizione, a capire come de-
vono indossare e togliere i dispositivi
di protezione per non infettarsi. La
realtà è così drammatica che prefe-
riscono dimettersi”.
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I numeri

15
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I medici
mor ti
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ESPOSTO DEI MEDICI TORINO INDAGA
La Procura di Torino ha aperto una inchiesta sulla
mancanza di mascherine filtranti di cui dovreb-
bero essere dotati i medici in prima linea nella
lotta al Covid-19, tra i più colpiti dai contagi pro-
prio in Piemonte. Le indagini sono state affidate
ai carabinieri dei Nas del capoluogo piemontese,
che ieri hanno effettuato i primi sopralluoghi nel-
le strutture sanitarie della città: tra queste gli o-

spedali dell’azienda Città della Salute, che
comprende anche Molinette. L’inchiesta, per o-
ra di carattere conoscitivo, fa seguito all’e s p o-
sto presentato dalla segreteria regionale dell’A-
naao, il sindacato dei dirigenti medici. Esposto,
di cui Il Fatto Quotidiano ha dato conto il 16 mar-
zo scorso, che ipotizza la violazione della legge
81 del 2008 sulla sicurezza sui luoghi di lavoro.
In particolare, l’Anaao ha segnalato le gravi ca-

renze delle “Ffp2 e Ffp3 per i medici che devono
eseguire procedure invasive o che generano ae-
ro s o l ”. Questo non solo a Torino, ma anche ne-
gli ospedali di Vercelli, Biella, Asti, Alessandria.
A peggiorare il quadro, la scarsità dei tamponi
per rilevare la positività al nuovo coronavirus,
per cui “non è possibile testare il personale sa-
n i t a r i o”.

NAT. RON.

Ci serva da lezione
Speriamo che la lezione
serva per un prossimo
futuro. Passata la
pandemia Covid-19
comincerà il countdown
verso la prossima
pandemia. Se tutto andrà
bene avremo otto, dieci
anni di tregua:
impieghiamoli al meglio.
Non è stato così
dall’ultima pandemia (la
suina del 2009). Event
201 è l’ultima di quattro
esercitazioni relative a
uno scenario di pandemia.
La prima, Dark Winter, si
era svolta nel giugno 2001
(dopo l’allerta antrace);
Atlantic Storm nel 2005
(dopo la Sars); e Clede X
nel maggio 2018. Event
201 si è tenuta il 18
ottobre 2019 a New York
(sic!) con una pandemia
da coronavirus simulata.
Tralasciando la casualità
tra tale esercitazione e la
pandemia appena
successiva, quello che
stupisce è che nei
documenti
post-esercitazione siano
state sempre comprese
alcune raccomandazioni
da tener presenti per
prepararsi a una
pandemia. Fra queste il
mantenimento di uno
stockpile (scorta). Tutte le
nazioni dovrebbero tenere
un’adeguata quantità di
scorte essenziali, che
vanno dai Ppi (protezioni
individuali: guanti,
mascherine, camici
monouso), farmaci
(antidoti, antibiotici,
vaccini ecc.) e avere un
piano di riconversione
sanitaria (rapido utilizzo
dei posti letto in base
all’emergenza). Se queste
esercitazioni non fossero
rimaste documenti sulle
scrivanie dei burocrati del
mondo, non saremmo qui
a elemosinare materiale
necessario tra uno Stato e
l’altro. Non avremmo
decine di tavoli tecnici che
si inventano (adesso)
come organizzare
l’emergenza sanitaria.
Aggiungo che quella che
stiamo vivendo, fra le
possibili pandemie
ipotizzate, non è certo la
più grave. Impareremo la
lezione? Dobbiamo!

MARIA RITA GISMONDO

A N T I V I RUS

direttore microbiologia clinica
e virologia del “Sacco” di Milano

LO STUDIO Il rallentamento in attesa del picco

È importante collegare i contagi
con i tamponi già effettuati

q
POTREMMO ESSERE VICINI, molto vicini al tanto at-
teso picco. Come facciamo a dirlo? Un gruppo di fisici ha

analizzato l’andamento della percentuale di tamponi effettuati
con esito positivo, rapportata al numero totale di test effettuati.
Come si vede dal grafico, questa percentuale è costantemente
salita nell’ultimo mese, arrivando a toccare un massimo intor-
no al 23%. Da una settimana a questa parte, però la crescita è

notevolmente rallentata e continua a oscillare fra il 22 e il 23%.
Se nei prossimi giorni il dato comincerà a diminuire, allora si-
gnifica che avremo “s c ava l l a to” e che le misure di contenimen-
to stanno finalmente producendo gli effetti sperati. Le pros-
sime 48-72 ore saranno decisive per comprenderlo. Ma perché
questo tipo di misura è ritenuta la più affidabile dagli autori
dello studio? Il motivo, come abbiamo spesso anche detto nei
precedenti articoli, è che il numero dei casi positivi è enorme-
mente influenzato dal numero di tamponi effettuati e i casi reali
sono probabilmente molti di più di quelli rilevati. Inoltre, il nu-
mero dei decessi viene influenzato dal livello di sovraccarico
del sistema sanitario, come purtroppo stiamo vedendo in al-
cune province della Lombardia. Per questo la percentuale di
tamponi positivi sul totale effettuati appare la misura più af-
fidabile.

GIORGIO SESTILI
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IL BOLLETTINO

La situazione non migliora
80.539 contagiati in Italia
Ieri 712 decessi, ben 387
nella sola Lombardia: paura
per l’area metropolitana
Muore uno scout di 26 anni

Milano piange ancora:
+848 casi, la curva sale

L’e r ro re “Quel dispositivo non salva gli altri”. Già positivo, in attesa del risultato del test

Bertolaso lunedì stringeva mani ad Ancona
senza i guanti e con la mascherina sbagliata

LA VISITA

» PIERFRANCESCO CURZI

A n co n a

Sta facendo discutere la ma-
scherina indossata dall’ex

capo della Protezione civile,
Guido Bertolaso, durante la
visita ad Ancona di lunedì
scorso. Bertolaso, consulente
della Lombardia, da mercole-
dì è ricoverato al San Raffaele
di Milano, per fortuna pare in
via precauzionale, dopo esse-
re risultato positivo al tampo-
ne da Covid-19.

ALTRO MOTIVO di discussio-
ne la necessità da parte sua di
compiere quel sopralluogo ad
Ancona, stringendo mani sen-
za indossare guanti, in attesa
dell’esito del tampone a cui si
era sottoposto. Bertolaso –
collaboratore del governatore

lombardo Attilio Fontana per
l’ospedale alla Fiera di Milano
– lunedì è atterrato in elicot-
tero al molo Rizzo del porto di
Ancona, invitato dal governa-
tore delle Marche, Luca Ceri-
scioli, per una consulenza ur-
gente: creare una struttura o-
spedaliera ex novo da cento
posti letto di terapia intensiva
in 10 giorni recuperando qua e
là 12 milioni di euro. Bertolaso
non aveva i guanti e indossava
una mascherina Ffp2 (Fil te-
ring face piece) con valvola.
Questa tipologia di presidio
sanitario garantisce protezio-
ne a chi la indossa, ma non alle
persone con cui entra in con-
tatto: “Quel giorno Ceriscioli

(da martedì in quarantena as-
sieme a una ventina di perso-
ne, con annesso tampone a
giorni, ndr) indossava corret-
tamente una mascherina chi-
rurgica – ha attaccato Luisan-
na Cola, primaria del reparto
di anestesia e rianimazione
dell’ospedale Murri di Fermo

–. Bertolaso invece indossava
una mascherina che non va u-
sata in pubblico, perché spu-
tando aria all’esterno della
maschera invade l’a mb ie nt e
circostante e mette a rischio
chi sta vicino. Le goccioline
che escono con l’espirazione,
con valvola aperta, si deposi-

tano sulle superfici e favorisce
le infezioni da contatto, le più
frequenti e per le quali si rac-
comanda di lavare le mani”.

I N TA N TO anche la seconda
opzione per ospitare i 100 po-
sti di terapia intensiva, dopo la
nave ormeggiata in porto, è
saltata. Il sopralluogo di ieri al
Palaindoor di Ancona è stato
negativo e adesso manca
un’alternativa. Per Ceriscioli
un’altra pessima notizia in se-
rata: il ministero della Sanità
cinese ha bloccato la missione
di 160 sanitari nel capoluogo
marchigiano per realizzare
un ospedale da campo.
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» ALESSANDRO MANTOVANI
E DAVIDE MILOSA

T
regua finita per Mila-
no e la sua area metro-
politana. SarsCov2
non molla la presa e

così dopo due giorni di relati-
va calma con una curva più
blanda, ieri la linea è tornata
pressoché verticale con un in-
cremento di 848 nuovi casi di
Covid positivi. Si tratta di una
crescita record nella giornata
di ieri, rispetto ai 386 casi di
Bergamo e ai 334 di Brescia, le
due province che nell’ultima
settimana hanno mostrato u-
na escalation del contagio. In
totale l’area metropolitana è
arrivata a 6.922. Si torna dun-
que sulle barricate. Soprattut-
to nella città di Milano dove i
casi in più ieri sono stati 310,
arrivando a 2.748, il dato più
alto tra i comuni lombardi.

LA FOTOGRAFIA della provin-
cia di Milano conferma l’anda -
mento nazionale che con
80.539 si avvicina al totale di
tutta la Cina. L’i nc r em e nt o
giornaliero è stato di 4.492 ca-
si, con il numero di decessi au-
mentato di 712, di questi 387
sono stati registrati in Lom-
bardia. La regione con l’a g-
giornamento di ieri è arrivata a
4.861 morti in 36 giorni di e-
mergenza, mentre la cifra na-
zionale è di 8.215 (41 medici),
con l’ultima vittima, un 26en-
ne capo scout di Predappio. I
contagi in Piemonte e Veneto
restano sotto la soglia dei 6mi-
la. Nelle regioni meno colpite i
positivi aumentano entro il
10% ma alcune situazioni nel
centro-sud preoccupano, an-
che perché le terapie intensive
sono già in sofferenza. Come
nel Lazio (2.096 totali, più
10,3%) dove però i contagi au-
mentano non tanto a Roma
quanto a Frosinone (+20%).
Sale l 'Abruzzo (946,  più
16,4%) con un'impennata a
Teramo (+34,3%) e ancora di
più la Sicilia (1164, più 17,1%),
i n p a r t i c o l a r e  M e s s i n a
(+26,2%) e Enna (+51,8%),
mentre Catania resta la pro-
vincia più colpita.

La curva sale anche nelle re-
gioni meno colpite con il Mo-
lise 103 (+ 30, 41,1%) e la Ba-
silicata 134 (+21, 18,6%). L’au -
mento di ieri, secondo gli e-
sperti, è legato però al maggior
numero di tamponi fatti e non
a una reale ripresa del conta-
gio. Buone notizie arrivano dai
guariti che ieri hanno superato
quota 10mila. Il bollino nero
spetta sempre alla Lombardia
con un aumento ieri di 2.500 di
casi su un totale di 34.889. Si
tratta, però, di cifre poco indi-

cative e che non fotografano la
reale dimensione del contagio.
Questi numeri, si è ormai ca-
pito, vanno almeno quintupli-
cati per coinvolgere i casi non
segnalati o gli asintomatici.

In Lombardia dunque la ci-
fra supera i 200mila contagi.
La situazione resta drammati-
ca. A darne conto ieri prima
della diffusione dei dati uffi-
ciali, il presidente Attilio Fon-
tana che si è detto “preoccu -
pato”e ha aggiunto: “Se il trend
de ll’aumento ricomincia sa-
rebbe abbastanza imbaraz-
z a n te ” e significherebbe che
“qualcosa non ha funzionato”.
Cosa, Fontana non lo spiega.
Di certo la scelta, annunciata
nei giorni scorsi, di tornare più

sul territorio per controllare i
malati domiciliari ha spinto i
sindaci di Bergamo, Brescia e
Milano a chiedere più tampo-
ni e più controlli.

Cosa che in realtà sta succe-
dendo da almeno 72 ore con i
tamponi in Lombardia passati
dai 73.242 del 23 marzo agli
87.713 di ieri. Un dato che an-
che secondo l’assessore alla

Sanità, Giulio Gallera, spiega
in parte l’aumento dei casi.
“Ma questo – dice il professor
Massimo Galli dell’o s p ed a l e
Sacco – non è ancora niente”.
La battaglia di Milano inizia a-
desso. “I casi che aumentano –
prosegue Galli – sono comun-
que casi ancora vecchi e forse
dati da qualche tampone in
pi ù”. Di certo la nuova onda

deve ancora arrivare. Anche
perché sono di una settimana
fa le immagini della metropo-
litana milanese piena di perso-
ne. Non solo: gli spostamenti
in città monitorati attraverso i
cellulari indicano una decre-
scita di appena 5 punti rispetto
al 40% registrato nella scorsa
settimana.

I DATI sui comuni dell’area
metropolitana di Milano con-
fermano una maggiore pre-
senza di positivi, come già
spiegato dal Fatto, nella zona a
nord della città. Qui gli incre-
menti sono consistenti, con
Cologno Monzese arrivata a
208, con un aumento in 48 ore
di ben 51 casi. C’è poi Sesto San

Giovanni con 178, Bresso con
139, Pioltello passata da 72 a
120 positivi. Il bollino rosso sta
qua, attorno ai quartieri di Ni-
guarda e Crescenzago.

Resta alto il contagio nella
fascia est, appena oltre i quar-
tieri di Lambrate, Forlanini e
Corvetto con un totale a ieri di
323 casi. Meno colpita, perché
meno popolosa e con meno
concentrazione di piccole e
medie imprese, l’area sud-o-
vest, oltre il quartiere del
Giambellino, con 158 casi tra i
comuni di Corsico, Buccina-
sco, Pieve Emanuele e Trezza-
no sul Naviglio. Insomma, Sar-
sCov2 torna ad assediare le
mura di Milano.
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LUIGI CAJAZZO POSITIVO IL DG DI GALLERA
È risultato positivo al coronavirus Luigi Cajazzo, at-
tuale direttore generale dell’assessorato al Welfare
della Lombardia, una delle persone quindi che più si
è occupata dell’emergenza sanitaria in regione, e u-
no dei più stretti collaboratori dell’assessore Giulio
Gallera. Da mercoledì sera, dopo aver accusato i sin-
tomi, Cajazzo è ricoverato in ospedale, così come
l’ex capo della Protezione civile e ora consulente del-

la Regione Lombardia Guido Bertolaso. Proprio Gal-
lera ieri ha annunciato: “Inizieremo a fare il tampone
anche alle persone indicate dai medici di medicina
generale, ma la strategia della Regione è di conside-
rare tutte le persone dal raffreddore in poi potenzial-
mente Covid positive. Nessuno ha avuto il numero di
casi che abbiamo avuto noi, nessuno ha dovuto dare
una risposta così forte come abbiamo dovuto darla
noi. Quindi la nostra regione è un caso unico”.
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Ci sono infermieri
che si dimettono
perché non reggono
Nuove reclute in Intensiva senza preparazione adeguata
gettano la spugna. Operatori sanitari contagiati: 6.414

» NATASCIA RONCHETTI

I
camici vengono parcellizzati, le
mascherine non sono sufficienti
per tutti. “E allora succede che i
turni già pesanti di dodici ore si

dilatino: fino a raggiungere le 15 ore.
Perché non si può uscire dal reparto
fino a quando chi deve sostituirti non
è stato dotato della mascherina fil-
trante. La programmazione dei turni
è diventata una roulette russa”. Al-
berto è un infermiere dell’ospedale
Fatebenefratelli di Milano. Lavora
nel reparto di terapia intensiva Co-
vid-19. “Un luogo – dice – che quan-
do lo vedi ti cambia la vita. Il paziente
è ostaggio del virus, l’impatto psico-
logico è devastante: e solo noi pos-
siamo stargli vicino, aiutarlo”.

ALBERTO si sente abbandonato. An-
che qui, al Fatebenefratelli, scarseg-
giano molte cose. Non solo le ma-
scherine. Ma anche i farmaci: i sal-
vavita, i curari, i sedativi. Mancano
pure i caschi per la ventilazione in-
vasiva degli infettati. Sono monouso.
Ma adesso l’ordine è: lavateli con la
candeggina. Quando alla fine si esce
dal reparto, c’è la vita fuori da pro-
grammare, ci sono i figli piccoli. “Solo
che al personale sanitario non è stato
riconosciuto il congedo parentale di
15 giorni – spiega Alberto –. C’è il bo-
nus baby-sitter ma di fatto è come
non averlo. Perché nemmeno le ba-
by-sitter si possono spostare a causa
delle forti limitazioni alla mobilità.
Percepiamo 1.500-1.600 euro al me-
se e abbiamo una compensazione di
100 euro: uno schiaffo morale”. Al-
berto non si è ammalato, non come
tanti suoi colleghi e medici.

IL BILANCIO ogni giorno lo traccia
l’Iss. E i numeri aumentano: ieri ri-
sultavano contagiati 6.414 operatori
sanitari, 209 in più rispetto a merco-
ledì. Di fronte a una emergenza che è
come uno tsunami, è anche difficile
rimpiazzare chi si ammala. “Perché
trovare qualcuno disposto a trasfe-
rirsi e a rischiare per trenta euro all’o-
ra, quando devi anche pagarti l’allog -
gio, non è facile”, osserva Alberto. C’è
poi la questione degli infermieri pre-
cari, i più ricattabili. Al San Raffaele,
sempre a Milano (ospedale privato
convenzionato con la Regione Lom-
bardia), li hanno mandati in prima li-
nea. “Sono stati i primi ad essere sca-
raventati nelle terapie intensive alle-
stite per controbilanciare la forte
flessione del business derivante dai
ricoveri programmati – d e n un c i a
Margherita Napoletano, delegata di
Sgb, sindacato generale di base della
Lombardia a cui fanno capo infer-
mieri, operatori sociosanitari, tecni-
ci e personale amministrativo –.
Molti si sono già ammalati: un infer-
miere e un medico sono in terapia in-

tensiva, dieci in ossigenoterapia”.
Poi ci sono quelli scossi perché non
riescono più ad assistere adeguata-
mente le persone che hanno altre pa-
tologie. Succede a Pavia, all’ospedale
San Matteo, dove le autoambulanze,
sovraccaricate di chiamate, non rie-
scono più a garantire soccorsi rapidi.
Lara lavora qui, nel reparto emer-
genze-urgenze per gli infartuati. “I
ritardi – dice –, fanno sì che ci arri-
vino pazienti in condizioni già gra-
vissime. Una fonte di angoscia. È ter-
ribile vedere persone che stanno tan-
to male alle quali non puoi offrire l’as -
sistenza che riuscivi a fornire pri-
ma”.

C’È CHI non regge. E sceglie di licen-
ziarsi. Sono soprattutto le nuove re-
clute, quelle assunte con contratti a
tempo determinato per fronteggiare
l’emergenza. È già accaduto nelle
Marche, in Toscana. “Vengono as-
sunti e poi subito indirizzati alla ria-
nimazione – spiega Andrea Bottega,
segretario di Nursind, sindacato na-
zionale di categoria –. Reparti in cui
viene richiesta una specialità elevata
che richiede molte ore di formazio-
ne. Invece ne vengono erogate solo
quattro. Giusto il tempo di addestrar-
li alla vestizione, a capire come de-
vono indossare e togliere i dispositivi
di protezione per non infettarsi. La
realtà è così drammatica che prefe-
riscono dimettersi”.
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I numeri

15
Le ore in cui
un infermiere
può restare
di turno
nel reparto
Cov i d -1 9
del Fatebene-
f ra te l l i
di Milano

1. 500
La paga
mensile
in euro di
un operatore
sanitario
dell'ospedale
milanese

41
I medici
mor ti
in tutta Italia
dall’inizio
dell’e m e r ge n za

ESPOSTO DEI MEDICI TORINO INDAGA
La Procura di Torino ha aperto una inchiesta sulla
mancanza di mascherine filtranti di cui dovreb-
bero essere dotati i medici in prima linea nella
lotta al Covid-19, tra i più colpiti dai contagi pro-
prio in Piemonte. Le indagini sono state affidate
ai carabinieri dei Nas del capoluogo piemontese,
che ieri hanno effettuato i primi sopralluoghi nel-
le strutture sanitarie della città: tra queste gli o-

spedali dell’azienda Città della Salute, che
comprende anche Molinette. L’inchiesta, per o-
ra di carattere conoscitivo, fa seguito all’e s p o-
sto presentato dalla segreteria regionale dell’A-
naao, il sindacato dei dirigenti medici. Esposto,
di cui Il Fatto Quotidiano ha dato conto il 16 mar-
zo scorso, che ipotizza la violazione della legge
81 del 2008 sulla sicurezza sui luoghi di lavoro.
In particolare, l’Anaao ha segnalato le gravi ca-

renze delle “Ffp2 e Ffp3 per i medici che devono
eseguire procedure invasive o che generano ae-
ro s o l ”. Questo non solo a Torino, ma anche ne-
gli ospedali di Vercelli, Biella, Asti, Alessandria.
A peggiorare il quadro, la scarsità dei tamponi
per rilevare la positività al nuovo coronavirus,
per cui “non è possibile testare il personale sa-
n i t a r i o”.

NAT. RON.

Ci serva da lezione
Speriamo che la lezione
serva per un prossimo
futuro. Passata la
pandemia Covid-19
comincerà il countdown
verso la prossima
pandemia. Se tutto andrà
bene avremo otto, dieci
anni di tregua:
impieghiamoli al meglio.
Non è stato così
dall’ultima pandemia (la
suina del 2009). Event
201 è l’ultima di quattro
esercitazioni relative a
uno scenario di pandemia.
La prima, Dark Winter, si
era svolta nel giugno 2001
(dopo l’allerta antrace);
Atlantic Storm nel 2005
(dopo la Sars); e Clede X
nel maggio 2018. Event
201 si è tenuta il 18
ottobre 2019 a New York
(sic!) con una pandemia
da coronavirus simulata.
Tralasciando la casualità
tra tale esercitazione e la
pandemia appena
successiva, quello che
stupisce è che nei
documenti
post-esercitazione siano
state sempre comprese
alcune raccomandazioni
da tener presenti per
prepararsi a una
pandemia. Fra queste il
mantenimento di uno
stockpile (scorta). Tutte le
nazioni dovrebbero tenere
un’adeguata quantità di
scorte essenziali, che
vanno dai Ppi (protezioni
individuali: guanti,
mascherine, camici
monouso), farmaci
(antidoti, antibiotici,
vaccini ecc.) e avere un
piano di riconversione
sanitaria (rapido utilizzo
dei posti letto in base
all’emergenza). Se queste
esercitazioni non fossero
rimaste documenti sulle
scrivanie dei burocrati del
mondo, non saremmo qui
a elemosinare materiale
necessario tra uno Stato e
l’altro. Non avremmo
decine di tavoli tecnici che
si inventano (adesso)
come organizzare
l’emergenza sanitaria.
Aggiungo che quella che
stiamo vivendo, fra le
possibili pandemie
ipotizzate, non è certo la
più grave. Impareremo la
lezione? Dobbiamo!

MARIA RITA GISMONDO

A N T I V I RUS

direttore microbiologia clinica
e virologia del “Sacco” di Milano

LO STUDIO Il rallentamento in attesa del picco

È importante collegare i contagi
con i tamponi già effettuati

q
POTREMMO ESSERE VICINI, molto vicini al tanto at-
teso picco. Come facciamo a dirlo? Un gruppo di fisici ha

analizzato l’andamento della percentuale di tamponi effettuati
con esito positivo, rapportata al numero totale di test effettuati.
Come si vede dal grafico, questa percentuale è costantemente
salita nell’ultimo mese, arrivando a toccare un massimo intor-
no al 23%. Da una settimana a questa parte, però la crescita è

notevolmente rallentata e continua a oscillare fra il 22 e il 23%.
Se nei prossimi giorni il dato comincerà a diminuire, allora si-
gnifica che avremo “s c ava l l a to” e che le misure di contenimen-
to stanno finalmente producendo gli effetti sperati. Le pros-
sime 48-72 ore saranno decisive per comprenderlo. Ma perché
questo tipo di misura è ritenuta la più affidabile dagli autori
dello studio? Il motivo, come abbiamo spesso anche detto nei
precedenti articoli, è che il numero dei casi positivi è enorme-
mente influenzato dal numero di tamponi effettuati e i casi reali
sono probabilmente molti di più di quelli rilevati. Inoltre, il nu-
mero dei decessi viene influenzato dal livello di sovraccarico
del sistema sanitario, come purtroppo stiamo vedendo in al-
cune province della Lombardia. Per questo la percentuale di
tamponi positivi sul totale effettuati appare la misura più af-
fidabile.
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