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Un obiettivo per il futuro
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Questo editoriale doveva intitolarsi “Verso una nuova normalita’, ma il giorno in cui SCENARIO é stato “chiuso” in tipografia,

é uscito un focus sulla rivista *L’Infermiere” dal titolo similare “Tornare alla normalita. Quale normalita” (https://www.infermiere-
online.org/2021/03/26/tornare-alla-normalita/).

La nostra prima reazione é stata quella di modificare completamente I'articolo di apertura, pensando che di fronte a titoli cosi
simili si creasse confusione tra i lettori. Dopo esserci confrontati con alcuni infermieri, ed esperti del setfore, abbiamo perd deciso
di mantenere il festo.

La mofivazione di pubblicare ugualmente il nostro editoriale solamente con I‘aggiunta di questo preambolo iniziale e cam-
biando il tifolo, nasce dalla considerazione che se due redazioni hanno la stessa idea nello stesso momento, senza essersi inter-
facciati nei giorni precedenti, significa che questo € un tema importante e dibattuto nella comunita professionale. Questo fema,
come leggerete nel nostro articolo, é stafo traftato anche da alfre riviste, che hanno scelto la ricerca della normalitad come

obiettivo per il prossimo futuro.

Da pi di un anno la pandemia CO-
VID-19 ha colpito tutte le nostre vite, Ha
modificato le nostre abitudini, ha cam-
biato il nostro lavoro, ci ha allontanato
dai nostri cari. | nostri appuntamenti, an-
che professionali come i Congressi ed |
corsi di aggiornamento, sono stati stravol-
ti ed iniziamo tutti guanti a sentire la man-
canza della “*normalit “. Tuttavia il ritormno
alla normalit , come descrive Goforth in
un recente articolo!" potrebbe non ave-
re una sequenza temporale ovvia. Cosa
tomer alla normalit ? Sicuramente tutti
i nostri vecchi comportamenti saranno
modificati ancora per un lungo periodo.

Anche se, sia il processo di distribuzione
dei vaccini che le vaccinazioni sono ini-
ziate, lavarsi le mani spesso e utilizzare le
mascherine ed il distanziomento sociale,
giocher ancora un ruolo importante nel
rallentare la trasmissione della sindrome
respiratoria acuta da coronavirus (SARS-
CoV-2).

Tutti quanti abbiamo bisogno di un
ritorno verso la normalit , ma non potr
essere cos per dli infermieri di Area Cri-
tica e per tutto il personale che sta la-
vorando con persone colpite da questa
pandemia, che hanno vissuto e stanno
vivendo questa emergenza sanitaria.

Intanto sono necessarie misure effica-
ci per preservare anche la salute mentao-
le degli infermieri nei reparti di emergen-
za e nei reparti impegnati con i pazienti
COVID-19. Questi interventi devono in-
cludere il rafforzamento dell’addestro-
mento protettivo, la riduzione dei furni
notturni, la garanzia di tempi di riposo
adeguati e I'aggiornamento tempestivo
riguardo I'andamento della pandemial?,

Quando questa situazione miglio-
rer , saremo in una nuova normalit
"post-pandemica” che potrebbe dura-
re anni, ma gli infermieri di Area Ciritica,
confinueranno a fare c¢i  che hanno




sempre fatto: adattarsi'l,

L'adattamento ha cercato di por-
tare ad una riduzione del rischio di con-
tagio; gli infermieri si sono isolati dai loro
cari, proprio guando avevano pi- biso-
gno del supporto della famiglia e delle
persone “significative”. Hanno ridotto i
contatti, anche professionali, rischian-
do un impoverimento culturale. Nelle
prime fasi dove scarseggiavano di-
spositivi di protezione individuale (DPI),
hanno trovato soluzioni “creative” per
risolvere queste carenze.

Nuove “frasi pandemiche” hanno
colorito le nostre conversazioni quofi-
diane, come appiattimento della cur-
va, distanziomento sociale, velocit
di trasmissione e diffusori asintomatici,
L'apprendimento di questo nuovo lessi-
€0 ha avuto un effetto immediato sulla
vita di tutti i giorni. Abbiamo radical-
mente cambiato praticamente tutto:
il modo in cui ci spostiamo, lavoriamo,
facciamo acquisti, gestiamo la nostra
salute, socializziamo, istruiamo i Nnostri
figli e consideriamo la cura dei membri
pi anziani della famiglia. Tutti questi
cambiamenti erano in nome dell'ap-
piattimento della curva con un grande
spirito di adattamento.

La pandemia ha anche rafforzato
alcuni dei principi di base che abbiamo
imparato all'inizio della nostra carriera
professionale, inclusi concetti senza
tempo come il lavaggio delle mani, le
capacit  di comunicazione sia all’inter-
no del team che con i pazienti e imem-
bri della famiglia® e I'adattamento al
nuovo stile lavorativo e di vita.

Abbiamo iniziato a sfruttare appie-
no le nuove tecnologie comunicative,
che ci hanno permesso comungue di
costruire un nuovo modo di esprimerci.
Telefoni cellulari, smartphone € tablet,
prima banditi dagli ospedali, ¢i hanno
permesso, anche negli ultimi istanti del-
la vita delle persone che stavamo assi-
stendol9, di farli sentire vicini ai propri
cari,

[ sanitari hanno iniziato a vivere una
doppia identit , dentro gli Ospedali

con alcune regole e fuori con altre leg-
gi. Tutto attorno al panorama sanitario,
la popolazione (non sanitaria), dopo un
primo momento di paura dove seguiva
le restrizioni legislative e le indicazioni
politiche in modo pedissequo, mostran-
do una vicinanza verso le professioni
sanitarie inaspettata, ha poi iniziato ad
adeguarsi alle cattive notizie, mettendo
in discussione la strada intrapresa fino
ad oggi e mostrando insofferenza verso
i “camici bianchi” con la messa in pra-
tica di fenomeni anche discriminatoril®),
La comprensibile stanchezza che si
creata in futti quanti ha messo in evi-
denza quanto sia impellente il bisogno
ditornare alla normalit , anche se que-
stanonsar pi la “vecchia” normalit .
Come infermieri di Area Critica stia-
mo soffrendo molto questo periodo.
Avremmo voluto essere raccontati an-
che per altre ricorrenze, il 2020 era stato
designato come I'anno dedicato alla
professione Infermieristica ed ostetrica
ed alla celebrazione della nascita di
Florence Nigthgale. Il 2021  I'anniver-
sario dei 40 anni di Aniarti, una ricorren-
za che nel'uomo  sinonimo di maturi-
tma che noi ci sentiamo di avere da
sempre, con I'obiettivo di essere una
guida per la professione, verso la co-
struzione di una normalit .
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