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diSilvia D’Onghia

Al San Camillo di Roma

“Noi medici nell'inferno
del pronto soccorso”

“I 0 non mi sento sconfitta,
misentoincazzata”. Mad-

dalena Schiano € un medico Camillo di Roma.
del Pronto soccorso del San

“10, MEDICO ARRABBIAT(
NELLINFERNO DEL SAN CAMILLO"

L’inchiesta della Procura, i Nas, un primario sospeso
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ma il collasso del Pronto soccorso era stato denunciato nel 2008

diSilvia D’Onghia

0 non mi sento sconfitta, mi
sentoincazzata”. Maddalena
Schiano ¢ un medico del

Pronto soccorso del San Ca-
millo, il nosocomio romano do-
ve - come il Fatto ha denunciato
anche con un video domenica
scorsa - i pazienti vengono ad-
dirittura curati a terra. La Procu-
radella Capitale haaperto un’in-
chiesta, allargando gli accerta-
menti anche ad altri Pronto soc-
corso e inviando i Nas a verifica-
re le condizioni delle strutture.
Teri si € scoperto che il primario
di chirurgia d'urgenza del San
Camillo, Donato Antonellis, ¢ in
distacco sindacale dal primo feb-
braio. Linchiesta, questa volta
interna, e partita dopo le denun-

ce, gianel 2007, perlesioni gravi
¢ gravissime proprio nel reparto
da lui diretto.

Ma, mentre il caso mediatico ha
messo in moto la macchina del-
la giustizia (e della politica: le di-
chiarazioni si sprecano), nel
Pronto soccorso non € cambia-
to nulla. “Sono all’inferno”, am-
mette la dottoressa Schiano,
mentre da indicazioni agli infer-
mieri, risponde al telefono e
cercaun posto tranquillo in cui
poter parlare, Ha i minuti con-
tati, i pazienti sono sempre
troppi. “Faccio i turni al codice
giallo/rosso (i pitt gravi, ndr):
mattina, pomeriggio e notte.
Quest’ultimo mi capita in me-
dia due volte a settimana, dura
12oreed ¢il pindifficile. Quan-

do attivo, prendo la coda della

giornata, eredito un numero
spaventoso di pazienti che non
so dove mettere perché i posti
letto sono finiti. Li devo rivalu-
tare tutti. Cisono quelli ‘critici’
cherischiano diessere instabili,
quelli che hanno bisogno di
conforto, quelli arrabbiati per-
che sono li da troppe ore. E nel
frattempo arrivano i nuovi. Le
ho detto, € un inferno”.

MA PERCHE accade tutto que-
sto, e non soltanto al San Camillo?
La causa € da cercare nella drasti-
ca riduzione dei posti letto ope-
rata dalle Regioni per rientrare
daldebitosanitario. “Se siraddop-
piassero i medici senza aver ripri-
stinato un numero adeguato di
letti, non si risolverebbe nulla”,
spiega Ruggero Pastorelli, presi-

dente Fadoi Lazio. Nel caso del
San Camillo, il sovraffollamento &
dovuto anche alla chiusura dei
pronto soccorso del Sant’Fuge-
nio e del Cto Alesini, ospedaliche
smaltivano un ampio bacino d'u-
tenza. “Io ho anche la funzione di
team leader - prosegue la dotto-
ressa Schiano -, devo riuscire a ri-
solvere la situazione dei posti let-
t0. A volte sono bloccate anche le
camere operatorie, allora dobbia-
mo riuscire a spostare pazienti,
anche dinotte, per liberarle”.

Una condizione che, in realta, &
precipitata nell’'ultimo anno, ma
cheal San Camillodenuncianoda
tempo. Nel dicembre 2008 San-
dro Petrolati, cardiologo e com-
ponente dellasegreteria naziona-

le dell’Anaao (uno dei principali
sindacati dei medici), ha firmato
personalmente un esposto pre-
sentato in Procura. La denuncia
era la stessa: pazienti non curati
come si dovrebbe, spazi e servizi
(anche igienici) inadeguati, per-
sonale costretto a lavorare in si-
tuazioni al limite. Dal 2008 la cau-
saeancorain corso, pero nel frat-

temposono cambiati i numeri: se
prima il tempo di attesa era di
24-36 ore, 0ggi pOsSONO trascor-
rere anche 5 giorni prima che un
paziente venga ricoverato. Senza
che nessuno faccia niente.

“E UNA QUESTIONE di di-
gnita - spiega Maddalena Schiano
- non soltanto per il nostro lavo-
ro, ma pericittadini. Viviamo, noi
eil personale infermieristicoe pa-
ramedico, in una condizione di
perenne frustrazione. Quando i
familiari di un anziano si arrabbia-
no con noi, € hanno ragione, I'v-
nica risposta che possiamo dare ¢
‘non dipende da noi’. Qualcuno
lo capisce, qualcun altro no. Ve-
de, il lavoro in un Pronto soccor-
so dovrebbe essere stimolante,
mai uguale a se stesso. Siamo gli
unici medici che a Natale non ri-
cevononeanche untregaloe certo
non diventiamo ricchi (lo stipen-
dio medio di un assunto ¢ di 70
mila euro lordi all’anno, ndr), ma
chise ne frega. La cosa pitt impot-
tante ¢ salvare la vita alla gente”.
Gia, ma come fare a garantire I'as-
sistenza? “Lamissione di un Pron-
to soccorso sarebbe quella di ac-
cettare un paziente, stabilizzarlo,
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fare una diagnosi e dargli un po-
sto letto. Invece ci troviamo a do-
ver somministrare antibiotici,
che in alcuni casi diventano far-
maci salva-vita, a ore diverse, € in-
tanto dobbiamo intervenire su
due infarti e un politrauma. 1l ri-
schio di errore ¢ elevatissimo”.

IriflettorisisonoaccesisuRoma,
ma il dramma riguarda tutta 'Ita-

lia. La Funzione pubblica Cgil ha
calcolato che nel 2009 ci sono
stati quasi 3,8 accessi ogni 10 abi-
tanti e di questi solo il 15% ¢ stato
ricoverato.

ARoma
siindaga anche
su altre

57

In una foto diffusa dal Pd, si vede u paziente curato a terra nel Pronto soccorso del San Camillo di Roma (Foro Anss)

strutture

La magistratura
era al corrente
di tutto
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