12 I'Unita

INITALIA

giovedi 22 febbraio 2007

Careggi, una task force

curera 1 trapiantati

Pool di esperti seguira i pazienti che hanno ricevuto organi da sieropositiva
Un tecnico: «Errore evitabile». Sospesa la biologa che ha trascritto male il referto

m di Valeria Giglioli /Firenze

NON DI LEGGEREZZA si sarebbe trattato,
ma di «blackout comportamentale». La rico-

struzione del tragico errore di una biologa del

laboratorio di Careggi, a Firenze, che ha porta-

to al trapianto dei reni
e del fegato di una do-
natrice sieropositiva
su tre pazienti toscani

sembra tragicamente banale. La
macchina, che accerta la presen-
za di virus nel sangue del donato-
re, risponde esattamente, ma in
due tempi. La fase intermedia for-
nisce una strisciata con un para-
metro numerico; dopo 3-4 minu-
ti arriva il report gestionale com-
pleto. La biologa ha visto la rispo-
sta intermedia che segnalava la
positivita al virus Hiv, non ha at-
teso il report gestionale e ha tra-
scritto a mano, erroneamente, su
un modulo la dicitura «negati-
vo». Un «blackout comportamen-
tale» appunto, secondo la defini-
zione del direttore generale del-
’Azienda ospedaliera di Careggi
Edoardo Majno, che sottolinea
come il dato intermedio fosse «pe-
raltro assolutamente preciso e in-

dicativo della positivita». Ma il re-
ferto finale € piti leggibile mentre
«lreferto intermedio fornisce nu-
meri che ]'operatore esperto deve
interpretare». Intanto per la biolo-
ga che ha commesso l'errore, tut-
tora sotto shock, € in corso la pro-
cedura di sospensione cautelati-
va. Dai suoi colleghi reazioni di
stupore: c'e chi sostiene che l'erro-
re si poteva evitare. Un’operazio-
ne cosi delicata, dice Antonio (un
nome di fantasia), tecnico di labo-
ratorio dell'ospedale fiorentino,
«non dovrebbe essere affidata ad
una sola persona. E se la macchi-
na fosse stata tecnologicamente
pittavanzata, come il 90% di quel-
le operanti a Careggi, l'errore di
trascrizione non sarebbe avvenu-
to».

Nessuna novita dall'inchiesta del-
la Procura: al momento non ci sa-
rebbero indagati e non risulta che
siano arrivate querele dai tre pa-
zienti che hanno ricevuto gli or-
gani. Dopo l'acquisizione della
documentazione medica, marte-
di, dovrebbero essere sentiti i ver-

tici dell’Azienda ospedaliera,
mentre prima di sentire la biolo-
ga si svolgeranno ulteriori accerta-
menti. Nel frattempo il ministero
ha comunicato che non ¢ previ-
stol'invio di ispettori all'ospedale
fiorentino di Careggi. L'assessore
toscano alla sanita Enrico Rossi
ha comunicato che sara una task
force internazionale a seguire i tre
pazienti, per assicurare loro le cu-

re pit avanzate: «Ci siamo rivolti
- spiega - insieme ai curanti dei pa-
zienti ad alcuni massimi esperti
del settore». E un gruppo di lavo-
ro a Careggi ¢ stato incaricato di
proporre misure per migliorare la
sicurezza delle procedure: «speci-
ficazioni» sono state inviate gia ie-
ri al sistema sanitario toscano e sa-
ranno a disposizione del Centro
nazionale trapianti.

LA PROCEDURA

S1 possono prelevare
fino a sette organi

m «Laprocedura nel suo complesso ¢ codifica-
ta a livello internazionale: tra Europa e Usa ci
sono piccole differenze nei protocolli, ma il per-
corso € universale». Il professor Franco Filippo-
ni, chirurgo e ordinario di chirurgia generale al-
I'Universita di Pisa, ¢ il direttore dell’Organizza-
zione Toscana Trapianti. Ci illustra le tappe del
percorso di donazione e trapianto.

A MONTE c'¢ «un fatto patologico che causa
un danno cerebrale: il paziente viene ricovera-
toin rianimazione per essere curato». Se le cure
non hanno esiti positivi «il danno puo diveni-
re morte cerebrale».

A QUEL PUNTO si individua il potenziale do-
natore. Scattano contemporaneamente tre filo-
ni del percorso: «Viene convocata la commis-
sione di accertamento della morte, composta
da un rianimatore, un medico legale e un neu-
rologo per verificare che la diagnosi di morte ce-

rebrale sia corretta; scattano 6 ore di osservazio-
ne previste dalla legge del ‘93 per accertamenti
strumentali e clinici».

PARALLELAMENTE iniziano « colloqui
con la famiglia (generalmente seguiti dal coor-
dinatore locale) per prospettare la donazione di
organi e tessuti». E viene acquisita la storia clini-
ca del paziente: «Si tratta di una rilevazione
completa in base al protocollo: riguarda farma-
ci, interventi, ricoveri, patologie, per capire se
ci sono stati problemi ostativi alla donazione».
ESEGUITI gli esami ematochimici, quelli sie-
rologici (per escludere virus come epatiti A, Be
CeI'Hiv), di compatibilita (gruppo sanguigno,
istocompatibilita per il rene) e quelli batteriolo-
gici resta «un’ecografia addominale, la valuta-
zione cardiologica e respiratoria e della funzio-
nerenale ed epatica e uno screening sui tumori
di prostata o mammella». Se gli esami non evi-
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denziano problemi il donatore € idoneo.
VENGONO allora individuati gli organi che
possono essere prelevati e, seicolloqui con la fa-
miglia hanno avuto come risultato il consenso,
si passa al prelievo in sala operatoria «allo scade-
redelle 6 ore, dopo chela commissione ha stila-
to un formale certificato di morte». Si possono
prelevare «fino a 7 organi: cuore, polmoni, re-
ni, pancreas, fegato». Sugli organi vengono
compiute «biopsie a loro volta inviate all’anato-
mopatologo per l'istologia, che da la risposta fi-
nale per la valutazione della qualita dell'orga-
no».

A QUESTO PUNTO gli organi «sono lavati e
collocati in un contenitore frigo portatile, raf-
freddandolia 4°. Le équipes che li hanno prele-
vati li trasportano nel centro trapianti di desti-
nazione e intervengono con un urgenza sul ri-
cevente». v.gig

1 MEDICI

«Pazient1
fiductost, I’A1ds
non s svilupperay

® Un errore di trascrizione e la
speranza di ricominciare a vivere
si trasforma nell'inizio di un nuo-
vo incubo. [ tre pazienti toscani
che hanno ricevuto gli organi di
una donatrice sieropositiva affron-
tano una realta drammatica. Se-
condoi sanitari sono «consapevo-
1i di quanto é successo e che do-
vranno gestire la malattia, ma co-
mungque sollevati di avere un orga-
no che funziona bene» e sanno
«chela terapia antiretrovirale con-
sentira loro di avere aspettative di
vita assolutamente normali impe-
dendo lo sviluppo della malattia».
1l fattore umano non cancella «il
dato positivo di avere un organo
funzionante» cosi come non pud
cancellare, dice il direttore dell’Or-
ganizzazione Toscana Trapianti Fi-
lipponi, «I’eccellenza di un siste-
ma, quello dei trapianti in Tosca-
na, che é un dato consolidato a li-
vello europeo». I pazienti non
avrebbero manifestato rabbia e
uno diloro si sarebbe anche infor-
mato sulle condizioni della biolo-
ga che ha commesso I'errore. L'as-
sessorato regionale alla sanita ha
nel frattempo attivato la direzio-
ne del dipartimento per il diritto
alla salute e i direttori amministra-
tivi delle aziende ospedaliere inte-
ressate per i contatti con le assicu-
razioni e per velocizzare le prati-
che di risarcimento. Ma si spera
ancora che le cure possano evitare
ai pazienti di contrarre il virus. «I
rischio € alto, ma i farmaci di cui
disponiamo sono efficaci», ha
spiegato Anthony Fauci, direttore
del National Institute of Allergy
and Infectious Desease di Washin-
gton, che nei giorni scorsi ¢ stato
consultato dai medici fiorentini.
«Ho consigliato loro di iniziare su-
bito con la combinazione di far-
maci antiretrovirali (Haart) che si
usano normalmente nei casi di
esposizione accidentale al virus».
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