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Pronto soccorso
a Forenzuola:
«Si chiude

per sicurezza»

A

«| NOSTRI' 60 POSTI LETTO SONO TUTTI

MESSI A DISPOSIZIONE DI MALATI COVID,
STANZE DOPPIE MA ANCHE SINGOLE»

bonata Meneghelli

® Lariorganizzazione della rete
ospedalierarispondeallasicurezza
dei pazienti. ' ilmessaggio del dot-
tor Sergio Orlando, direttore del Di-
partimento Medicine dell'azienda
sanitaria e primario reparti di Me-
dicina e Lungodegenza dell'ospe-
dale di Fiorenzuola, da due giomi
dedicato solo al Covid. divenuto
ospedale Covid.

“Inostri60 posti letto sono tutti mes-
sia disposizione di malati Covid’.

Come sono organizzate le stanze di
degenza?

«Cisono stanze doppie ma anche
alcune singole che servono per gli
isolamenti funzionali, ovveroperle

persone che potrebbero avere con-
tratto il virus, ma sono in attesa
dell'esito dei tamponi”»

I malati di Covid sono stati portatia
Fiorenzuola gia nel weekend?

«Ce lisiamoritrovati in reparto, do-
menica, nonsono stati trasferiti qui
daaltri ospedali.

Sitratta di 7 positivi, che erano arri-
vati come negativi e si sono poi po-
sitivizzati. Da lunedi abbiamo co-
minciato ad accogliere malati Co-
vid da Piacenza. Nel frattempo stia-
mo liberando il reparto di malati
non Covid, con dimissioni oricollo-
cando in altre strutture: a Piacenza
(repartidinefrologia, geriatria, me-
dicina) maancheal S.Giacomo eal
Verani».

Il dottor Sergio Orlando

La rete piacentina sta funziona? «Si
, l'obiettivo comune ¢ tenere sepa-
ratigli spazi Covid e non Covid: il po-
lichirurgico di Piacenza & Covid, ma
cisono aree aziendali che devono
rimanere pulite, strategicamente
necessarie: Castelsangiovanni con
le chirurgie; l'edificio 1 di Piacenza
(l'ospedale vecchio) conreparti co-
me Oncologia, Nefrologia, Medici-
nar.

Anche la chiusura temporanea del
Pronto soccorso di Fiorenzuolava let-
tainquesta ottica?

«Si. Tenere apertii pronto soccorso
periferici che funzionano con po-
tenzialitaridotte, diventerebbe fon-
tedirischiodi commistionee sareb-
be problematico eseguire rapida-
mente procedure per identificare i
pazienti positivi da altri».

Il personale del PS di Fiorenzuola &
stato centralizzato a Piacenza.

«Lasceltadellachiusura deipronto
soccorso periferici & questione disi-
curezza. Comeeffetto c'e ancheilre-

cupero diforze lavoro professional-
mente preparate che fanno lavora-
re amassimo regime i vari reparti».

AFiorenzuola si coglieraintantol'oc-
casione per ampliareil PS, per ren-
derne gli spazi piui sicuri?

«Certo: i lavori sono gia stati finan-
ziati, c'¢ il progetto e sono stati fatti
sopralluoghi. Prima della fine
dell'anno potremmo forse avere il
miglioramentologistico deglispazi
eiletti di osservazione, ma finché
non abbiamo una struttura in gra-
dodifare tutto cio, non possiamo te-
nere aperto il Ps».

La Radiologia resta aperta, come?
«Perlopittfunzionera perle presta-
zioniambulatoriali mariserveraal-
cune fasce orarie determinate peri
malatidel reparto che, essendo po-
sitivi, saranno unificati in una fascia
oraria perrendere pitirapide le ope-
razioni didisinfezioniattrezzature».

A Fiorenzuola manca la terapia in-
tensiva.

«[IPs di Piacenza sa qual & la quali-
ta dei malati che ci deve mandare.
Arrivano qui malati seri, con insuf-
ficienza respiratoria, ma con evolu-
tivita bassa. Se mai ci fosse bisogno
diintensiva, c'e giaun protocollo di
accesso rapido a Piacenza, e la pre-
senza di un rianimatore».

Anestesisti rianimato anche a Fio-
renzuola?

«Vengono gia 5 giorni alla settima-
na al mattino e primo pomeriggio.
Vedremo se intensificare la presen-
za, in base all'andamento dei rico-
veri. Quanto allasub-intensiva, ila-
vori sarebbero gia iniziati se non ci
fossero stati questi momenti parti-
colari. Abbiamointanto8lettidimo-
nitoraggio».



