«Tamponi a raffica
1.100 al giorno
se il Covid torna»

® Potenziamento dei laboratori
per fare pilt tamponi - fino a 1.100
algiomo aPiacenza - squadre pron-
teavisitare a casaipazienti per som-
ministrare le prime cure, e pil po-
sti di terapia intensiva negli ospe-
dali. CosiI'Emilia-Romagna si sta
attrezzando  per  l'autunno,
nell'eventualita cheil Covidrialzila
testa, spiega l'assessore regionale
alla Salute Raffaele Donini.

Assessore, nella sua ultima diretta
Facebook haillustrato gliinvestimen-
tisulla futura sanitaregionale. Qua-
li sono gliimpegni principali?
«Partiamo da un punto fermo: quel-
la dell’Emilia-Romagna é e rimar-
ra una sanita a centralita pubblica
e universalistica, con la collabora-
zione proficuaeindispensabile del-
la sanita privata accreditata. La tu-
tela della salute dell'individuo, san-
citacomediritto fondamentale dal-
laCostituzione, rimane il nostro fa-
r0. Abbiamo un piano di investi-
mentidi circa 1 miliardo di euro per
iprossimi 5 anni, in cui Piacenza ¢
traiprotagonisti. Investiremo infat-
ti in ospedali nuovi, tra cui anche
quello della vostra citta, oltre che a
Carpie Cesena. Saranno trai primi
costruiti dopo I'epidemia Covid e
potranno contare sul know-howdi
progettazione che ora ¢ indispen-
sabile per garantire tuttiinuovistan-
dard di sicurezzarichiesti».

Sul territorio cosa farete?
«Continueremo ainvestire sunuo-
ve case dellasalute esugli interven-
tidi prossimita. Seinfattil'epidemia
siregge nellestrutture ospedaliere,
eévero chesivince sul territorio, met-
tendo in campo un'azione dimoni-
toraggio e cure a domicilio del pa-
ziente. Gliela voglio dire cosi: noi
consideriamo il domicilio del pa-
ziente il primo livello di assistenza
medica, per poiseguirlo anche nel-
le fasi successive. Questovale peril
Covid ma anche per il futuro della
riorganizzazione della sanita».

E per quanto riguarda il personale?

«Ilpersonalesanitario el protago-
nistaassoluto dellasanita, e sul per-
sonale continueremo ad investire.
Nel periodo dell'emergenzaabbia-
moinvestitooltre 100 milionidieu-
1o per assumere 3.851 professioni-
sti, di cui 359 a Piacenza, eil nostro
obiettivo ¢ stabilizzare tutte queste
posizioni. Il personale sanitario, in
perfetta collaborazione tra medici

ospedalieri e medici di medicina
generale, ha dato unagrandissima
provadi professionalita, dedizione
espiritodisacrificio durantel'emer-
genza, Abbiamo investito 75 milio-
ni di euro per garantire un ricono-
scimento economicoallorolavoro.
Certo, il riconoscimento non basta
per ringraziarli, ma & un segno
dell'orgoglioe dellagratitudine che
abbiamo verso tutti loro».

Come si sta preparando la Regione
per l'autunno, nel caso il Covid torni
prepotentemente?

«Una cosa e certa: non ci faremo
trovare impreparati. Lesperienza
dell'emergenza cihainsegnato che
lapresain caricotempestivadel pa-
ziente ai primisintomi e fondamen-
tale. La capacita diagnostica oggi &
molto efficace, sappiamo trattareil
paziente nella misura piti appro-
priata, garantendo I'isolamento e
partendo immediatamente con le
terapie necessarie. Oltre al tema cli-
nico, pero, € il quadro organizzati-
vo che & profondamente cambiato
rispetto a fine febbraio, quando il
virus ha iniziato a diffondersi in
Emilia-Romagna. Se in autunno
dovesse pmscntarsi unanuovaon-
dapandemicanoisaremoingrado
digarantire 1 5mila tamponial gior-
no e almeno 10mila test sierologi-
ci. Non solo, abbiamo messo in
campo le Usca, le Unita speciali di
continuita assistenziale, che sono
laprimarisposta dellamedicina di
iniziativa sul territorio, che opera-
no a domicilio, prendendo imme-
diatamente in carico i pazienti e
dandoil via alle terapie farmacolo-
giche necessarie. Stiamo anche la-
vorando con altre regioni per far si
cheilministerodella Sanita aumen-
tila fascia di popolazione da sotto-
porreavaccinazione antinfluenza-
le e ci faremo trovare pronti con gli
ordinativi. La domanda, gia oggi,
aumentata del 20% e ci stiamo at-
trezzando per poterlisomministra-
Te».

Invista dell'aumento del numero di
tamponi a settembre, ci sara un po-
tenziamento del laboratorio di Pia-
cenza? Quantitamponisipensadifa-
re nella nostra provincia?

«Ilfatto di avere un potenziale che
inautunno puoarrivarea 15milaal
giornononvuoldire che ne faremo
15mila ognigiorno. Vorreiricorda-
re chei tamponi vengono effettua-
tiseguendoi protocolli dell'Istituto
Superiore di Sanita, percio il nume-
ro segue sempre criteri scientifici

'ASSESSORE REGIONALE
DONINI: IL 22 FEBBRAIO DA VO
PRIMA DIAGNOSI IN REGIONE

ben precisi. Quanto al potenzia-
mento, confermo che a Piacenza
sono in fase di implementazione
nuovimacchinari, cheafine giugno
porteranno la potenzialita di pro-
cessare a Piacenza 1.100 tamponi
al giomo.

Estatoinauguratol'Hubregionale di
terapia intensiva che coinvolge ospe-
daliaParma, Bologna, ModenaeRi-
mini. Piacenza é fuori, anche se da noi
si creeranno nuovi posti letto di te-
rapia intensiva. Si fa un po’ faticaa
capire questa differenziazione. 'Hub
interagira coninostrirepartiditera-
piaintensiva?

«Piacenza ¢ la citta che ha pagato
un prezzo in termini di vite umane
cheancora miaddolora profonda-
mente. La professionalita, la dedi-
zione, lospiritodisacrificiodei pro-
fessionisti dellasanitanell'affronta-
rel'emergenza & stata straordinaria,
non ci sara mai un ringraziamento
in grado di ripagarli per quel che
hanno messo in campo. Una citta
messa a dura prova proprio nelle
strutture sanitarie, che, nelmomen-
to in cui si progettava I'Hub Covid,
eratotalmente satura. Non era pos-
sibile pensare di sovraccaricare ul-
teriormente un sistema gia cosisot-
to pressione. Mail territorio di fatto
collaboreraall’Hub conuna propria
rete permanente, I posti letto di te-
rapiaintensiva durantel'emergen-
zasonoinfatti passatida 15a45 - gia
attivi - che ora rimarranno struttu-
rali, arrivando entroagostofinoa 53
grazie a investimenti strutturali sui
tre principali ospedali provinciali.
Aggiungo che abbiamo l'ambizio-
nediessereiprimiinItalia peril rag-
giungimento dell'adeguatezza otti-
male delle terapie intensive fissato
dal governo. Siamo ormai a buon
punto, grazie anche all'innesto dei
146 posti dell'Hub Covid, su cuiab-
biamo investito 26 milioni dieuro.

Lasperimentazione sul plasma épar-
tita in Emilia-Romagna?

«Allostatoattuale non esistono evi-
denze scientifiche conclusive che
ne dimostrino la comprovata effi-
cacia. Non per questo abbiamo un
atteggiamento pregiudiziale. Ab-
biamo aderito allo studio naziona-
le “Tsunami” messo a punto da Ai-
fa e Istituto Superiore di sanita
sull'efficacia della terapia con pla-
sma in pazienti con polmonite do-
vutaalvirus. Nonsolo:il Centrore-
gionale sangue e I'Agenzia sanita-
riaesociale, d'intesa conl'assesso-
rato, hanno programmato un pro-

tocollo distudio per valutare la fat-
tibilita di un percorso regionale di
produzione di plasma da pazienti
chehanno contrattol'infezione Co-
vid-19, per capire quale potrebbe
essere la reale capacita produttiva
di plasma iperimmune da parte
della Rete Trasfusionale Regiona-
lex.

Parliamodella campagna ditest sie-
rologici a Piacenza. C'e qualche con-
fusione sui numeri: ne saranno fatti
60mila 0100mila?

«Allo screening dei 60mila cittadi-
ni, divisi in due gruppi da 30mila,
iniziato alcune settimane fa, si ag-
giunge tuttala parte degli screening
alle atre categorie, tra cuitaxist, au-
tisti di auto con conducente e ope-
ratori del trasporto pubblico ferro-
viario e sugomma, sacerdoti, dona-
tori di sangue, farmacisti conven-
zionati e operatori delle associazio-
ni nel sistema delle ambulanze. 11
numero, percio, & destinato sicura-
menteadaumentare. Lo scn:cning
eunostrumento fondamentale per
il controllo dell'epidemia nel terri-
torio, trovando persone positive
asintomatiche, immediatamente
isolate, chedi normasi negativizza-
noinpochigiorni o pochesettima-
ne, impedendo in tal modo la for-
mazione di nuovi focolai».

Nelreport del 31maggio delministe-
rodella Salute sul monitoraggio del-
laFase2c'@ un graficoche descrivela
curva epidemica in Emilia-Romagna.
Sembra di capire che i primi prelievi
ediagnosi siano state fatte gia trail
18 e il 19 febbraio, cioé alcuni giomi
prima del 21 febbraio quando é sta-
to scoperto il cosiddetto paziente 1
di Codogno. Come si spiega?
«Confermo che la prima diagnosi
in Emilia-Romagna é stata il 22 feb-
braio, non prima, ed erariferitaaun
pazientelombardo ricoveratoa Pia-
cenza. Il report, con ogni probabi-
lita, dal punto di vista grafico puo
trarre in inganno.

Nello stesso grafico vienedescrittaa
data diinizio dei sintomi. I primisem-
brano essersi manifestatitrail27eil
28 gennaio. Come & possibile che ri-
salgano cosiindietro nel tempo?
«In questo caso si fa riferimento
all'indagine epidemiologica avvia-
taafinefebbraio, costruitasullaba-
se dellerisposte dei cittadinirispet-
toad eventualisintomi registrati. Al-
cuni pazienti, a fine febbraio, han-
noriferito di sintomi simil-influen-
zali a fine gennaio, ma sulla natura
della patologia non ci pud essere
certezza, dato che nello stesso pe-
riodosulterritorio c'eraanchel'in-
fluenza stagionale che, com’e noto,
nell'insorgenza ha sintomi larga-
mente sovrapponibili a quelli da
Covid-19. Non c'¢ quindi correla-
zione automatica tra i casidisinto-
misegnalati a fine gennaio da par-
te di pazienti che a fine febbraio ri-
sultavano positivi al tampone, per-
ché potrebbe trattarsi disintomi da
influenza stagionale».



