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COVID-19. Rabbia, paura e determinazione 
negli infermieri italiani
COVID-19. Angry, fear and determination
from  italian nurses

“Nurses and midwives are not doctor’ 
assistants. They are health professionals 
in their own rigth, with specific skills and 
training that enable them to perform a 
wide variety of essential roles” 

World Health Organization 
(Twitter - 08/01/2019)

L’Organizzazione Mondiale della Sanità 
(WHO) ha decretato il 2020 come anno 
dedicato alla professione infermieristica 
ed ostetrica[1] e in più occasioni ha sot-
tolineato la crucialità e l’importanza di 
questi professionisti nel panorama sani-
tario.
Ci aspettavamo di festeggiare in que-
sto anno la nostra figura e questo edito-
riale doveva essere dedicato alla pia-
nificazione delle attività di Aniarti per 
l’anno 2020 incentrato sulle celebrazio-
ni. Avevamo l’obiettivo, in questa oc-
casione, di presentare le iniziative della 
Società Scientifica riguardo alle attività 
formative, le ricerche future, le iniziative 
editoriali messe in “cantiere”, presen-
tando gli hot topics del 39° Congresso 
Nazionale #aniarti2020. 
Tutta la nostra progettazione è stata 
modificata dal 20 febbraio 2020,  quan-
do è stato  diagnosticato in Italia la pri-
ma persona affetta da “Severe Acute 
Respiratory Syndrome Coronavirus 2” 
(SARS-CoV-2), il virus che causa la ma-
lattia da Coronavirus 2019 (COVID-19). 

Da quel momento è iniziata la risposta a 
questa emergenza, prima interessando 
i sistemi di emergenza extraospedaliera 
ed i Pronto Soccorsi[2] poi coinvolgendo 
i reparti ospedalieri che si occupano di 
malattie infettive e problemi respiratori 
e soprattutto le Terapie Intensive[3]. 
La pianificazione degli interventi e la ri-
organizzazione delle attività è avvenuta 
osservando l’esperienza dei colleghi ci-
nesi e da come loro hanno interpretato 
questa emergenza sanitaria[4], cercan-
do di adattarla ai nostri contesti sanitari.
La nuova organizzazione ha investito il 
Sistema Sanitario Nazionale, sono stati 
aumentati i posti nelle Terapie Intensi-
ve, trovando – con grosse difficoltà – il 
materiale adatto per assistere queste 
persone. A questo sforzo organizzativo 
e tecnologico è seguito il reclutamento 
del personale sanitario, per aumentare 
le dotazioni organiche con l’inserimento 
di infermieri talvolta anche con limitata 
esperienza professionale in questi am-
biti. Infermieri che sono stati etichettati 
prima con toni denigratori dagli organi 
di informazione in contesti pubblici[5,6], 
poi “marchiati” come “eroi”[7], dimenti-
candosi troppo spesso la definizione di 
“professionisti sanitari”.
La situazione venutasi a creare, associa-
ta alla riduzione dell’approvvigionamen-
to dei dispositivi di protezione individuale 
e di alcuni farmaci – a causa dell’enor-

me richiesta a livello mondiale di questi 
– porta gli infermieri ad assistere quasi 
impotenti all’evolversi dell’epidemia.
Le previsioni stimano per le prossime set-
timane, un aumento in numerosi centri 
di casi di tale entità da determinare un 
enorme squilibrio tra le necessità clini-
che reali della popolazione e la disponi-
bilità effettiva di risorse intensive. È uno 
scenario in cui potrebbero essere ne-
cessari criteri di accesso alle cure inten-
sive (e di dimissione) non soltanto stret-
tamente di appropriatezza clinica e di 
proporzionalità delle cure, ma ispirati 
anche a un criterio il più possibile con-
diviso, di giustizia distributiva e di ap-
propriata allocazione di risorse sanitarie 
limitate. Come estensione del principio 
di proporzionalità delle cure, l’alloca-
zione in un contesto di grave carenza 
(shortage) delle risorse sanitarie,  deve 
puntare a garantire i trattamenti di ca-
rattere intensivo ai pazienti con mag-
giori possibilità di successo terapeuti-
co: si tratta dunque di privilegiare la 
“maggior speranza di vita”. Questo è 
un estratto, parte di un documento da 
poco pubblicato dalla Società Italiana 
di Anestesia Analgesia Rianimazione e 
Terapia Intensiva[8],che è stato ripreso 
anche da altri professionisti in altre re-
altà[9] e che ha creato un importante 
dibattito nell’opinione pubblica e tra i 
professionisti. La discussione nata, por-
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CORDOGLIO SCOMPARSA LUCA BENCI 

Aniarti si unisce al dolore della famiglia di Luca Benci. Giurista esperto di professioni sanitarie, 
in più occasioni relatore a convegni e seminari organizzati da Aniarti. Con il decreto del 
Ministero della salute del 5 febbraio 2019 era stato nominato Componente non di diritto del 
Consiglio Superiore di Sanità per il triennio 2019-2022.

Ricordiamo con stima ed affetto la persona ed il collega per il suo importante contributo per 
la professione infermieristica e tutte le professioni sanitarie.

ta comunque ad una serie di consi-
derazioni riguardo alla sproporzione di 
“forze” in campo e lo scontro etico non 
lascia i vari professionisti chiamati a fare 
queste scelte, senza conseguenze psi-
cologiche.
La stanchezza per i lunghi turni di lavo-
ro, la rabbia per un riconoscimento mai 
pieno per il cruciale ruolo professionale, 
la paura per poter contrarre il virus ed 
ammalarsi oppure contagiare le per-
sone significative, ci portano ad essere 
comunque determinati nell’affrontare 
queste difficoltà.
Come infermieri, disponiamo di infor-
mazioni preziose su come affrontare 
efficacemente i problemi di salute pub-
blica e in questo momento di grande 
incertezza, la voce della professione 
infermieristica deve essere ascoltata a 
livello globale per il bene della salute 
pubblica[10].
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