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CORONAVIRUS

“Em vaig posar a plorar i ja no vaig
poder parar, era un atac d’angoixa”

Dos anys de pandemia passen factura emocional als sanitaris: la demanda d’ajuda psicologica creix un 30%

LARA BONILLA
BARCELONA

Eraunapreguntainnocent: “Comes-
tas?” Pero suficient per fer vessar el
got. “Emvaig posaraplorarijanovaig
poder parar. Jo creia que estava bé,
perovaigtenirun atac d’angoixa. Em
van enviar a casa i vaig estar dos me-
sosamb ajuda psicologica”, explicala
Marta-nomfictici-, infermera d’ur-
gencies de 'Hospital de Bellvitge.
L’augment de la carrega de treball, la
fatigailaincertesaimpactaen la sa-
lut mental dels sanitaris després de
gairebé dos anys de pandémia.

La Marta treballa en el bloc qui-
rurgic d’urgéncies, que durant la
pandémia ha atés tot el que no era
covid. “I ens hem trobat amb més
carrega laboral perque al parar-se
quirofans, consultesiproves, les pa-
tologies han trigat més a diagnosti-
car-seiels tumors més a operar-se,
i aix0 vol dir més probabilitats de
complicacions”. L’activitat encara
no s’harecuperat al 100%. “A cada
onada, quan es necessitaven llits per
covid hem hagut d’aturar I’activitat.
I ara, amb la sisena onada, els ma-
lalts no poden pujar a planta perque
estan ocupades amb pacients covid
is’acumulen a urgencies”. Després
de dos mesos debaixa,jahatornata
lafeina. Noho hafet encarala Mari-
bel, treballadoradels serveis socials
d’un ajuntament, que esta de baixa
després d’haver fet un quadre de

Les urgencies,
desbordades

A les urgeéncies hospitalaries, a
P’augment de casos derivats de la si-
sena onada s’hi han de sumar infec-
cions respiratories, passes intesti-
nals, insuficiéncies cardiaques o pa-
tologies croniques descompensa-
des. “Estem en xifres d’activitat un
8% superiors a les de ’hivern del
2019, quan vam tenir més activitat
que mai”, diu Mireia Puig, cap d’ur-
gencies de 'Hospital de Sant Pau,
que alerta que els recursos “no sén
infinits”. Joaquin Lopez-Contreras,
cap de malalties infeccioses de Sant
Pau, també constata aquesta “sen-
sacio general de desanim” entre el
personal sanitari quan veu que es
reobren sales covid que ja s’havien
tancat. “La gent esta tristaipreocu-
pada. Quantes setmanes portem ve-
ient que Europa esta fatal? Aixo és
un déja-vu per a tothom”.

burnout. “Fa 30 anys que treballo a
serveis socialsino haviavist mai de-
mandes tan dures, gent que no té
permenjar, quan aixo ho véiem poc.
Falten recursos. Sents moltaimpo-
téncia, perqué no sén casos, son
persones amb problemes greus. Mai
m’havia sentit tan poc escoltada
pels meus superiors. «Que aquesta
senyora m’esta dient que no men-
ja, ho enteneu?»”, explica la Mari-
bel, a qui la situacid I’ha sobrepas-
sat. Dolors articulars, malestar, mal
de cap, sensaci6 d’ofec, problemes
per dormir o taquicardia van ser al-
guns dels avisos del cos, que un dia
vadir prou. “Quanvan comencar les
taquicardies ja vaig veure que cau-
ria en rodd i em vaig dir «O ho atu-
res o t’atura a tu»”, diu aquesta psi-
cologa. “Vasresistint fins que un dia
petes”, afegeix la Marta, que admet
que han passat pel mateix professi-
onals de totesles categories. “Tot ai-
x0 passafactura. Aquestritme no és
sostenible, pero mentre ho fasno te
n’adones, perque la feina ens agra-
da”, afegeix. La seva situacio no és
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aillada. Sila majoria estem cansats
de la pandémia és facil imaginar
com estan els sanitaris. “Fa un mes
imigpensavem que estavem al final
deltunelil’escenari hacanviat molt
rapidament: tornem a nivells de
pressio assistencial similars als de
fa uns mesos”, diu Toni Calvo, di-
rector de la Fundacio Galatea, en-
titat creada pel Consell de Col-legis
de Metges per vetllar per la salut
dels sanitaris. Aquesta pressio ge-
nera sentiments de frustracio i es-
gotament fisic i mental.

Ansietat i depressio

AlaFundacio Galatea, lademanda
d’ajudapsicologicas’haincrementat
un 30% arran de la pandémia de co-
vid —jahan ates més de 1.800 profes-
sionals des del mar¢ del 2020, entre
ells la Maribel i la Marta- i a mesu-
ra que s’allarga també augmenta la
complexitat dels casos. Si abans la
mitjanaeren quatre sessions de tera-
piapercadausuari, arajaen calensis
o set. “I com més complexitat hi ha,
laintervencio psicologica també es

50%
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converteix en farmacologica”, apun-
ta Calvo. Els motius de consultamés
habituals son ansietat i depressio. “I
en alguns casos, amb algun consum
de substancies”.

Eldesencadenant és, sobretot, la
sobrecarregade treball. “Hi hamol-
taansietatvinculada alareorganit-
zacié i la reestructuracié dels
equips, ala gestio de laincertesaia
la falta de recursos”, argumenta
Calvo, que recorda que els sanitaris
estan molt formats per cuidar els al-
tresipoc per cuidar-se ells. I 'im-
pacte és transversal: metges, infer-
meres, zeladors, administratius,
psicolegs, treballadors socials...

La sisena onada ha impactat de
ple, un cop més, en ’atencio prima-
ria: test d’antigens, vacunes, segui-
ment de contactes..., amés del con-
trol de pacients cronics i les visites
telefoniques, presencialsiadomici-
li, que no s’aturen. “Realment els
professionals estan col-lapsats. Les
dotacions de personal jaeren febles
abans i si ara hi afegeixes una pan-
déemia amb sis onades seguides no
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L'OMICRON DOBLA Lavariant dmicron duplica els seus casos que la delta, pero les dades que arriben des encara no se sap siaixo esdeuala
ELS CASOS CADA cada dos o tres dies, segons ’Organitzacio del Regne Unit, Sud-africa i Dinamarca vacunacio o si ’'omicron “pot ser realment
DOS O TRES DIES Mundial de la Salut (OMS). La mutacio es suggereixen que hi hauria “un risc menys virulenta”. A Sud-africa, on es va

transmet “significativament més de pressa”  d’hospitalitzacions més baix”. Amb tot, detectar primer, els contagis van a la baixa.

és estrany que acabin amb atacs
d’ansietatihagin d’agafarlabaixa”,
argumenta Gloria Jodar, del Col-le-
gid’Infermeres de Barcelona. Entre
un 6% iun 9% dels professionals de
P’atenci6 primaria han agafat labai-
xa medica entre I’octubre del 2020
il’agost del 2021, segons Salut.

Posar enrelleu la primaria

Meritxell Sanchez-Amat, metgessa
al CAP Besos de Barcelona, reconeix
que hi ha “esgotament pandemic”.
“Ens han deixat molt solsila quan-
titat de feina és molt gran”. Iles me-
sures per reforcar el sistema durant
la sisena onada —contractacid d’es-
tudiants d*altims cursos- son insu-
ficients. “Estic fent la feina com la
vull fer, pero amb un esfor¢ personal
molt gran. Estem assumint moltes
mancances de la resta de nivells as-
sistencials i aix0o desgasta molt”, la-
menta. Es refereix a visites hospita-
laries, proves o operacions que es
demoren. No obstant, creu que s’ha
de canviar el discurs cap a ’atencio
primaria: “També estem fent molta
feina i ho hem de posar en valor”.
Tantla Maribel com la Martahan
pensat en deixar la feina. “Pero
m’ho vaig treure del cap perque
m’encanta”, apuntala Marta. Alvol-
tant del 20% dels professionals de
I’ambit de la salut els ha passat pel
cap algun cop deixar-ho, pero no-
més un 2-3% s’ho han plantejat se-
riosament. La Maribel es vol rein-
corporar: “Ara estic més preparada
per tornar, pero també em fa por per
si les condicions no han canviat i
P’ansietat pot més que jO”. mmm

XAVIER BERTRAL

Medicaments contra el covid,
I“eureka’ pendent

Pocs farmacs han demostrat que redueixen les hospitalitzacions o les morts

GEMMA GARRIDO GRANGER
BARCELONA

Farmacs que evitin que els contagi-
atsde covid es posinmalalts o que els
salvin la vida un cop arriben a I’hos-
pital. Després d’aconseguir un arse-
nal de vacunes, ara la comunitat ci-
entifica concentra els esforcos en
trobar medicaments especifics con-
trael virus. Els tractaments son una
de les peces clau per fer front a la
pandémia, pero fins ara poques pro-
postes han demostrat prou eficacia
per rebre el vistiplau de les agencies
reguladores. De fet, moltes s’han
anat descartant perque no s’observa-
va que aportessin cap benefici en el
pacient. Labona noticia és que hi ha
farmacs prometedors en procés de
revisio, com la pindola de Pfizer, o
autoritzats i das habitual als hospi-
tals, com la dexametasona.

Tot i que les vacunes funcionen
molt bé per evitar les complicacions
greusilamort,lestltimes onadeshan
deixat xifres de contagi record i han
augmentat el risc que les persones
vulnerables emmalalteixin. “Ens ca-
lenmedicaments per poder minimit-
zar la carrega hospitalaria. Sobretot
quesiguinorals, perquélagentderisc
se’ls pugui prendre a casaen fases pri-
merenques delainfeccid, quan tenen
els primers simptomes. I com més
barats i més facils de produir siguin,
millor”, resumeix laimmunologa de
I'Institut de Salut Global de Barcelo-
na (ISGlobal), Adelaida Sarukhan.
L’expertamatisaqueno caldriareco-
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La pindola antiviral de Pfizer, el Paxlovid, és el tractament més encoratjador. A la
imatge, un laboratori a Friburg (Alemanya) que produeix el farmac. rrizer/ere

tiinflamatori que s’hafet servir ampli-

que o bé s’han hagut de desenvo-

manar-los atothom, sind als que te-  Prjoritat ament als hospitals per tractar ma- lupar des de zero o s’han assajat
nen més risc de patir el covid greu. Calen terapies lalts intubats. Si, a més, es combina molts farmacs aprovats per a al-
amb un anticos monoclonal destinat  tres malalties que finalment han
Els més esperancadors orals ,que es al’artritisreumatoide, el tocilizumab, demostrat ser poc o gens efica-
El Paxlovid és el farmac més enco- pPuguin lamortalitat esredueix unter¢icau cos.“S’haperduttempsfentestu-
ratjador. Si es pren en els primers  prendrequan  alameitat en el cas dels més greus. dis fragmentats, poc rigorosos i
cinc dies que es tenen simptomes, comencin els Lapindolaantiviral delesfarma-  poc controlats”, afirma.
P’antiviral de Pfizer evita la replica- simptomes céutiques Merck i Ridgeback, el De tractaments descartats
cié delvirusité unaeficaciadel 89% molnupiravir, es pren dues vegades  n’hi ha diversos. L’Organitzacid
al’hora d’evitar I’hospitalitzacidila al dia durant cinc diesiés més facil Mundial de la Salut (OMS) desa-
mort. Tant ’Agencia Europea de ASSBjOS de produir que el Paxlovid. Arabé, consella I'is de la ivermectina
Medicaments (EMA) comlaFDA, el Molts dels només és capag de reduir ’hospita- (un antiparasitari per a la sarna)
regulador nord-america, ’han ava- litzacié enun 30% dels casos. I 'an-  perque els resultats dels estudis
lat com a medicament d’is d’emer- tractaments ticos monoclonal Xevudy, comerci- eren “poc fiables”; la hidroxiclo-
géncia. “El problema és que lacapa- Provatsno alitzat per GlaxoSmithKline,també roquina, un medicament per al
citat de produccid és baixaiels Es- generaven evitalareplicacid delvirus. S’estima  lupus que causava efectes adver-
tats Units ja n’acaparen les existen-  cap benefici que aquesta proteina artificial pot sosgreus,ilacombinacié dels an-
cies”, avisa 'experta. enels malalts reduir I’hospitalitzacié en un 79% tivirals lopinavir i ritonavir, que

També sén necessaris tractaments
per als contagiats que arriben al’hos-
pital. “Abans que els malalts acabinen
unllitde curesintensives, cal untrac-
tament que frenilarespostainflama-
toria excessiva, que és el que els pot
matar”, explica Sarukhan. Per ara,
I"nic amb una clara capacitat de dis-
minuirlamortalitat per covid éslade-
xametasona, un corticosteroide i an-

dels casos, pero no funciona amb
malalts amb suport respiratori, s’ha
d’administrar per via intravenosa i
és cara i dificil de produir.

Opcions descartades

Per queé s’ha trigat tan poc a dispo-
sar d'unventall de vacunesiamb els
tractaments costa tant prémerla te-
cla adequada? Sarukhan subratlla

no genera cap benefici en el pa-
cient. Passa el mateix amb la
transfusié de plasma convales-
cent, un caldo d’anticossos pro-
porcionat per donants que han
passat la infeccié. La terapia, li-
derada per Grifols, no augmenta
lasupervivencia niredueixlane-
cessitat de ventilacié mecanica,
5egons 'OMS. mmmm



