[1 virus che colpisce al cuore:
Piacenza nella rete lombarda
a caccia delle prime risposte

y

La Cardiologia del “Guglielmo
da Saliceto” al lavoro con
Milano, Brescia e Bergamo

PIACENZA

® Unnomebuffo-sindrome di Ta-
kotsubo - per una patologia molto
temibile, un particolare tipodiinfar-
to miocardico scatenato da stress
psico-fisico in corso di una polmo-
nite Covid viene presentato per la
prima volta. 11 nome deriva
dall'aspetto di un'ampolla - “takot-
subo” appunto, in giapponese - per
l'aspetto bombato cheil cuore assu-
me, ingrossandolo nella forma pitt
apicale. «<Una patologia che vedia-
mospessoin chihasoffertodistress
fisici, o inflammatori, come quelli
patiti dai pazienti Covid», spiega il
professore Massimo Piepoli, diret-
tore facente funzioni del reparto di
Cardiologia dell'ospedale di Piacen-
za.

Ilgruppo dei cardiologi piacentiniin
questi mesi di pandemia si & prodi-
gato non solo nella cura dei pazien-
ti, maanchehafornito contributi ori-
ginali alla conoscenza della patolo-
gia e alla ricerca delle sue conse-
guenze nel campo cardiovascolare.
«Ci siamo interfacciati - conferma
Piepoli - con molti centri cardiologi-

ci lombardi, colpiti come Piacenza
durante la prima ondata della pan-
demia: abbiamo collaborato congli
ospedali di Brescia, Bergamo, Mila-
no. Sono state studiate in particola-
rele complicanze cardio-emboliche,
come 'embolia polmonare, osser-
vata soprattutto nel gruppo dei pa-
zienti piu giovani, con co-morbidi-
ta quali scompenso cardiaco, insuf-
ficienzarenale. Sié contribuito astu-
diare come nei soggetti conipertesi,
scompensati, coronaropatici o con
aritmie, il Covid si sia potuto com-
plicare con infarto del miocardio».

Un altro aspetto interessante della
ricerca dei medici piacentini e rap-

Il gruppo di lavoro della Cardiologia del’ospedale di Piacenza

presentato dal campione rappresen-
tato dai pazienti Covid arrivati in
ospedale durante la seconda onda-
ta, inmedia pitigiovani, trai40ei65
anni. E sesiriesconoa stabilire le pri-
me connessioni tra Covid e patolo-
gie cardiache, tante sono ancora le
informazioni mancanti.

«E unastoria tutta da scrivere. Stia-
mo studiando - conferma Piepoli -,
ma non & neppure un anno che ab-
biamo a che fare con il Covid. Di si-
curolapatologiainfiammatoria da-
tadal Covid, comein tutte le patolo-
gie inflammatorie, va a complicare
quadri gia piu fragili, che piu facil-
mente creano complicanze. E cre-

sce di molto il rischio di trombosi e
coaguli, che sembrano favorirel'in-
sorgere di complicanze trombo-em-
boliche comeictus, ischemie, infar-
tin.

11 Covid & sempre una brutta bestia,
ma coi deboli diventa proprio spie-
tato. Cosi dicono anche i numeri di
Piacenza. «Il materiale raccolto in
collaborazione con i rianimatori ha
documentato la presenza di maggior
rischio di complicanze e quindi diri-
covero in terapia intensiva nei pa-
zienti portatori di fattori di rischio
cardiovascolare come obesita, dia-
bete, ipertensione, o gia affetti da
pregressa malattia del cuore. E stato
osservato cheisoggettidisesso ma-
schile, sopra i 65 anni di eta hanno
presentato prognosi peggiore. Mai
motivi perché altriabbiano unaltro
decorso é tutto da scoprire».
«Dobbiamo ragionare - riflette Pie-
poli - cercare di capire e non fare le
cose “inautomatico” Per questorin-
grazioi colleghi per aver speso quel
tempo supplementare per cercare
di raccogliere dati e saperne di pit.
Ma in questa fase ¢ importante ri-
prendere in mano i libri».

Luca Moderato, Geza Halasz, Simo-
ne Binno, Andrea Biagi, Luca Ros-
si, Stefano Ferraro, Alberto Monel-
lo, Giovanni Villani, e Massimo Pie-
polisono i cardiologi dell'ospedale
di Piacenza che hanno contribuito
a questi studi, coadiuvati da Greta
Comastri, Concetta Sticozzi, Ales-
sia Zanni, tecnici di cardiologia. Le
riviste scientifiche che hanno pub-
blicato queste ricerche sono frale
pili prestigiose nel campo cardiolo-
gico quali “JAMA Cardiology’, “Eu-
ropean Journal of Preventive Car-
diology’ “European Journal of Heart
Failure’, “Clinical Research in Car-
diology’, “Giornale Italiano di Car-
diologia” _m.pil



