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Palermo, al via ’iter per la realizzazione del
nuovo Policlinico

L'idea, sostenuta dal Rettore, ha trovato la piena disponibilita del Presidente della Regione e
del Commissario straordinario.

Primi passi concreti verso la realizzazione del nuovo Ospedale Policlinico di Palermo. Il progetto,
sostenuto dal Rettore Massimo Midiri, ha trovato la piena disponibilita del Presidente della Regione
Renato Schifani e del Commissario dell’Azienda Ospedaliera Universitaria, Salvatore lacolino. Questa
mattina in un vertice a quattro, tenutosi alla Presidenza della Regione, presente anche il Presidente
della Scuola di Medicina, Marcello Ciaccio, si € convenuto di dar seguito all’istruttoria per la
realizzazione del nuovo Policlinico di Palermo utilizzando le risorse destinate al’lammodernamento del

patrimonio sanitario con i fondi di provenienza statale, ex art. 20 della legge 67/88.
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In particolare, si tratta di 340 milioni, che in un primo tempo erano stati destinati alla realizzazione del
“Policivico” che prevedeva la fusione del Civico e del Policlinico, progetto che dovra essere rivisto alla
luce dell'incontro odierno, splittando le risorse in relazione alle nuove e distinte progettualita, d’intesa

con il Ministero della Salute.

Nei prossimi giorni & previsto I'avvio delle procedure amministrative per I'elaborazione del progetto, da
realizzarsi in un’area del campus di viale delle Scienze di proprieta del Comune in prossimita degli
svincoli dell’'autostrada, di un monoblocco di elevata qualita architettonica e tecnologica con circa 450
posti letto. |l progetto, che dovra essere condiviso con 'amministrazione comunale di Palermo guidata
da Roberto Lagalla, ricalchera il modello ipotizzato da Renzo Piano che prevede un ospedale
complesso e plurifunzionale ad alto contenuto tecnologico e assistenziale, preposto non solo alla cura

e allassistenza, alla diagnosi e alla terapia, ma anche alla ricerca e alla formazione.

lacolino commenta: “E’ un’opportunita straordinaria per migliorare l'assistenza sanitaria dellintera
Sicilia. Awviata la macchina, occorrera vigilare su tempi e modalita di realizzazione di questo obiettivo
strategico, privilegiando l'integrazione Ospedale — Universita, con un’azione rapida, concreta e
incisiva”. Il Rettore Massimo Midiri aggiunge: “Obiettivo ambizioso del progetto & lo sviluppo ulteriore
della ricerca e della didattica attraverso una struttura sanitaria che dal punto di vista tecnologico
rendera sempre piu concrete le finalita istituzionali della sanita universitaria. Ringrazio il Presidente
della Regione Renato Schifani — conclude il Magnifico Rettore — per aver dato immediato impulso ad

una progettualita di cosi ampio respiro.”
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GIORNALE DI SICILIA

«Ti brucio vivo», minacce al medico di Partinico
che gli comunica la morte della madre

Medico aggredito e minacciato all’ospedale Civico di Partinico. Un palermitano di 40 anni, del
guartiere Bonagia, ha tentato prima di picchiare un medico in servizio. Poi lo ha minacciato.
Secondo una prima ricostruzione fatta dalla polizia, chiamata dal personale in servizio
allospedale partinicese, il 40enne sarebbe andato in escandescenza non appena gli era stata
comunicata la morte della madre.

Il 40enne avrebbe urlato al dottore «Ti vengo a cercare» e «ti brucio vivo con la benzina».
L’'uomo, che é stato denunciato dai medici per minacce, € stato allontanato dall’ospedale, ma &
rimasto allingresso del Civico. Secondo quanto si apprende la donna era da tempo in gravi
condizioni ricoverata prima all’ospedale Policlinico di Palermo e poi al Civico di Partinico. Era

stata anche due volte in rianimazione. Ad aggravare il quadro clinico anche il contagio da Covid.
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a Malpensa e Fiumicino

CORRIERE DELLA SERA

Dir. Resp.:Luciano Fontana

Tutti derivati da Omicron
1 virus sequenziati finora

Scesii positivi: I'Ttalia gia prevede il tampone in partenza

di Margherita De Bac

rROMA Non filtrano pericoli,
per il momento, dai controlli
sui voli in arrivo dalla Cina. E
questo va inteso come un se-
gnale tranquillizzante sul pia-
no delle ripercussioni che
l'ondata orientale potrebbe
avere in Europa e Italia.

I virus sequenziati negli
scali di Malpensa e Fiumicino
sono tutti derivati dalla va-
riante Omicron che da noi é
presente almeno da novem-
bre 2021, mese del primo iso-
lamento. Siamo bene immu-
nizzati, contro di lei, grazie al-
la vaccinazione e all'infezione
contratta naturalmente.

Un altro elemento induce
all'ottimismo. Ogni giorno
nei Paesi dell'Ue ci sono circa
un milione di casi positivi. 1l
90% asintomatici. Da nessuna
parte, finora, ¢ stato registrato
un rialzo né di contagi né di
sintomi pil gravi, quindi di-
versi da quelli causati da un
virus che come Omicron BA 4
e 5 (i ceppi maggiormente
diffusi nel nostro continente)
colpiscono prevalentemente

le vie aeree, senza scendere
nei polmoni e richiedere il ri-
corso alla terapia intensiva.

Pericolo scampato, allora?
La dimensione del campiona-
mento di tamponi in aeropor-
to (lo screening ¢ obbligatorio
dal 28 dicembre su ordinanza
del ministro Orazio Schillaci)
¢ troppo esigua per trarre
conclusioni. Perd se in Cina
stesse circolando un agente
patogeno molto cambiato ri-
spetto a quello noto, proba-
bilmente sarebbe stato inter-
cettato. Resta l'incertezza le-
gata alla reticenza di Pechino
nel dare informazioni.

I controlli sui voli hanno
uno scopo «investigativo»,
non certo quello di bloccare il
Sars-CoV-2 che, come tutti i
virus respiratori, si propaga
con facilita incredibile e non
puod essere fermato neppure
blindando il Paese. Col passa-
re dei giorni il numero dei
passeggeri positivi ¢ diminui-
to perché l'ordinanza ministe-
riale impone a chi si imbarca
da uno scalo della Repubblica
Popolare Cinese con volo di-
retto verso I'ltalia di presenta-
re in partenza una diagnosi di
negativita. In arrivo a Malpen-
sa e Fiumicino tutti vengono

controllati una seconda volta.

«Ora troviamo il 20% dei
positivi rispetto al 50% del-
I'inizio del programma di
screening», dice 'assessore
lombardo al Welfare Guido
Bertolaso che ha avviato per
primo la campagna di test vo-
lontari il 26 dicembre. Nell'ul-
timo volo del 2 gennaio su 79
persone, 64 negativi, 5 debol-
mente positivi e 10 positivi.

Andamento simile a Fiumi-
cino dove lo Spallanzani ha at-
trezzato un laboratorio di
analisi con apparecchiature di
ultima generazione. Nell'ulti-
mo volo, di lunedi, su 12 test,
zero i positivi. Commenta il
direttore dell'istituto France-
sco Vaia: «La realta scientifica
sembra denotare come il gra-
ve contesto epidemiologico
vissuto in queste settimane
dalla Cina non sia dovuto a
una nuova e piti severa varian-
te di Sars ma a fattori locali fra
i quali la mancanza di vacci-
nazione efficace».

I dati dagli scali aerei riflet-
tono una situazione sovrap-
ponibile a quella rilevata dalla
rete di sequenziamento del-
I'Istituto superiore di sanita,
che raccoglie i risultati inviati
dalle Regioni. In sintesi, il go%

dei virus sono Omicron BA s e
4, mentre una piccola parte
appartiene alla sotto variante
Bbx che tanta ansia sta solle-
vando negli Stati Uniti.

Viene confermata al mini-
stero della Salute l'utilita della
«strategia precauzionale ita-
liana» basata sugli screening
negli aeroporti, poi abbrac-
ciata da Francia e Spagna, gia
applicata da Giappone e
Taiwan. L'intento «non ¢ di-
scriminatorio e non vuole
rappresentare una chiusuras.

mdebac@rcs.it

I dati

In tutto il continente
non si registra

un rialzo né di contagi
né dei sintomi piu gravi
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e Il commento

Da noi verso la fase finale
Ma non ¢ escluso un nuovo ceppo

di Giovanni Rezza*

S ono passati tre anni dall'inizio della
pandemia di Covid-1g, e forse stiamo
assistendo alla chiusura di un cerchio.

Dove era iniziata, la pandemia, sembra voler

finire, o almeno cosi si spera. Ma le immagini

che provengono dalla Cina, cosi simili a

quelle di Wuhan a inizio 2020, non possono

non provocare una certa inquietudine.

Dal ricovero di due turisti cinesi in una
terapia intensiva di Roma a fine gennaio,
all'identificazione del primo caso autoctono
a Codogno e le bare di Bergamo, al culmine
della prima devastante ondata epidemica che
colpi alcune aree del Nord. Poi la calma
apparente dell'estate 2020, che segui il lungo
lockdown, e finalmente, il 27 dicembre del
2020, la prima somministrazione di un
vaccino a mRNA. Con I'inizio della campagna
vaccinale, quasi fosse un sortilegio, arrivo la
prima delle varianti pitt contagiose, la
cosiddetta Alfa, seguita dalle prime varianti
parzialmente immuno-evasive, Beta e
Gamma; poi, in estate, dalla Delta.

Nell'autunno inverno dello scorso anno la
svolta, con la comparsa di Omicron. Il virus
sviluppa un potenziale diffusivo inarginabile,
ma mostra anche un minore impatto clinico,
insomma morde la gola ma lambisce i
polmoni, come avrebbero detto i clinici di
una volta. Inoltre, il vaccino sembra
proteggere dalla malattia grave ma solo
parzialmente dall'infezione sintomatica.
Siamo insomma di fronte a un cambio di
paradigma: vaccinare per proteggere gli
anziani e i pil fragili e non pili per arrestare
la corsa del virus. E questo il passaggio che

segna la fine sociale dell'epidemia e il
cammino verso la sua fine biologica.

E a questo punto che a complicare il
quadro arrivano le notizie dalla Cina. E1i che
il virus, probabilmente emerso nel mercato
ittico di Huanan, sito nel cuore pulsante di
‘Wuhan, ricomincia a correre. Infatti, mentre
nel resto del mondo si susseguivano le
ondate causate dalle diverse varianti e dai
loro sottolignaggi, a cui si faceva fronte
tuttalpili con misure di mitigazione
dell’epidemia (brevi chiusure, vaccinazione
di massa, uso del green pass), la Cina
continuava a far fronte all'epidemia con la
cosiddetta strategia «Zero Covid», ovvero
un'efficiente opera di contenimento basata
su test di massa, isolamento e quarantena.
Ci0 ha fatto si che mentre la nostra
popolazione a poco a poco si immunizzava,
seppure parzialmente, grazie all'uso di
vaccini e all'infezione naturale, in Cina
restasse invece presente un'ampia
popolazione suscettibile, mai esposta al virus
e poco protetta dalla vaccinazione. Ora che la
contagiosita di Omicron e le proteste sociali
hanno indotto il Governo a rilassare
improvvisamente le misure quarantenarie, il
virus pandemico rischia di causare gravi
danni.

Potranno esserci delle ripercussioni per
Paesi come il nostro, con un elevato livello di
copertura immunitaria e ormai avviati verso
I'endemizzazione? Dal momento che un virus
che circola molto velocemente in un'ampia
popolazione tende sicuramente a mutare, cio
non si pud escludere, ma non € per nulla
certo che si selezioni un ceppo virale in grado
di rimettere tutto in gioco.

* Epidemiologo. DG Prevenzione
Sanitaria, Ministero della Salute




di Samuele Finetti
anca ancora l'uffi-
cialita, che dovreb-
be arrivare oggi, ma
I'Unione europea &
di fatto pronta ad approvare
una serie di misure comuni in
risposta al boom di contagi in
Cina.

«Convergenza» € la parola
scelta dalla commissaria Ue
alla Sanita Stella Kyriakides
per annunciare l'accordo or-
mai a un passo sui voli in arri-
vo dal Paese asiatico: 1a bozza
prevede disposizioni sanitarie
per i viaggiatori — compreso
'utilizzo raccomandato delle
mascherine —, un pili attento
monitoraggio delle acque re-
flue e un rafforzamento dei
confrolli interni. Il provvedi-
mento su cui manca ancora
I'unanimita é la richiesta di
un test negativo da presentare
prima dell'imbarco.

1l via libero & comungque at-
teso per oggi, quando si riuni-
ra I'lpcr, il meccanismo di ri-
sposta politica alle crisi: «La
stragrande maggioranza dei

«Non ci sono basi scientifiche per queste restrizioni e alcune pratiche
eccessive sono inaccettabili. La Cina potrebbe prendere contromisure»
Mao Ning portavoce del ministero degli Esteri cinese

CORRIERE DELLA SERA

Dir. Resp.:Luciano Fontana

Scontro Pechino-Bruxelles sul Covid
La Cinarifiuta i vaccini offerti dalla Ue

L'Europa vuole introdurre I'obbligo di test prima
della partenza dei voli dagli scali cinesi
La replica con minacce di rappresaglie:

«Nessuna base scientifica, solo una scelta politica»

27 Paesi membri» é favorevo-
le, ha sottolineato un portavo-
ce della Commissione. La li-
nea di Bruxelles ricalca quella
dellTtalia, che chiede un test
molecolare fatto nelle 72 ore
precedenti all'ingresso o un
test antigenico entro 48 ore, e
della Francia, dove per I'in-
gresso servira da oggi — co-
me negli Stati Uniti e nel Re-
gno Unito — un tampone con
esito negativo effettuato nelle
48 ore precedenti al decollo.
L'ultimo studio del Centro
europeo per la prevenzione e
il controllo delle malattie,
pubblicato ieri, mostra come
le varianti che circolano in Ci-
na siano gia prevalenti nell'Ue
e «non rappresentano una
minaccia» per i cittadini eu-
ropei, che hanno sviluppato
«un'immunizzazione eleva-
ta» e sono protetti dai vaccini.
Pechino ha risposto con to-
ni accesi: «Non ci sono basi
scientifiche per queste restri-
zioni. Alcune sono inaccetta-
bili». I ministero degli Esteri,
tramite la portavoce Mao
Ning, ha avvertito che potreb-
bero essere adottate «contro-
misure sulla base del princi-
pio di reciprocita». «Ci oppo-
niamo alla pratica di manipo-

lare le misure di prevenzione
e confrollo della pandemia
con fini politici», ha aggiun-
to, appena pochi giorni dopo
che il Partito comunista ha
deciso di non pubblicare il
bollettino quotidiano dei
contagi, gia ritenuto poco at-
tendibile poiché lo stesso Par-
tito ha modificato la defini-
zione di «decesso per Covid».
Tanto che, secondo le autori-
ta, lunedi sarebbero stati regi-
strati solamente 3 nuovi de-
cessi, che porterebbero il to-
tale delle vittime dall'inizio
della pandemia a 5.253.

Cifre che collidono con le
fotografie che giungono da
Pechino, Shanghai e altre me-
galopoli: ospedali presi d’as-
salto, con i corridoi colmi di
barelle, e obitori dove le bare
sono cosi numerose che si ac-
cumulano una sull’altra. Sem-
brano pit realistici, dunque, i
numeri pubblicati dall'istitu-
to inglese Airfinity, che stima
14 mila vittime e 2,17 milioni
di nuovi casi ogni 24 ore e
prevede 1,7 milioni di vittime
entro la fine di aprile.

Pechino non ha intenzione
di fare passi indietro rispetto
all'improvviso abbandono
della politica «Zero Covid»,

deciso all'inizio di dicembre.
E tenta di non far filtrare, per
quanto possibile, come stia
arrancando il sistema sanita-
rio. Al punto che, sempre ieri,
il Partito ha rifiutato la propo-
stadi Kyriakides che hamesso
a disposizione «solidarieta e
supporto medico» oltre che
«donazioni di vaccini dell'Ue
adattati alle varianti».

Offerta subito rispedita al
mittente: «La produzione na-
zionale di vaccini soddisfa la
richiesta interna e garantisce
accesso a tutte le persone ido-
nee». Insomma, «tutto sotto
controllo» hanno ripetuto an-
cora ieri le autorita cinesi.
L'unico farmaco occidentale il
cui uso € ammesso resta il Pa-
xlovid, un antivirale prodotto
dalla statunitense Pfizer, che
perd Pechino importa col
contagocce: poche migliaia di
scatole che, secondo il Finan-
cial Times, finiscono nelle
mani dei quadri del Partito o
dei ricchi imprenditori. O di
chi, per una confezione, é di-
sposto a pagare l'equivalente
di 1.200 dollari.

L’esame
R

PRC

1l tampone Prc, detto
anche molecolare, ha una
sensibilitd molto elevata,
circa il g9%, e protegge
dai falsi negativi




Bl 11 Centro europeo per il con-
trollo delle malattie (Ecdc) torna
a smorzare 'allarme sul rischio
di contagio da Covid dalla Cina.
L’agenzia con sede a Stoccolma,
che pochi giorni fa ha definito
«ingiustificate» le misure prese
alla frontiera dall'ltalia e da altri
Paesi, non cambia dunque opi-
nione, Sarebbe dunque sbaglia-
to raffigurare I'Europa come un
territorio vergine da proteggere

il manifesto

Dir. Resp.:Norma Rangen

daunnemicoesterno. Il virus cir-
cola ampiamente anche da noi,
anche se I'immunita diffusa ne
alleggerisce l'impatto clinico.
Eppure, la sindrome cinese si al-
larga alla Germania, dove il par-
tito di sinistra Linke chiede «test
molecolari e sequenziamento
obbligatori all’arrivo in Germa-
nias, Pechino ha definito «inac-

COVID, PECHINO MINACCIA RITORSIONI. IL CENTRO EUROPEO DI CONTROLLO DELLE MALATTIE: NON C’E ALLARME

Tamponi d’ingresso, scontro Cina-Ue

cettabili» le decisioni dei gover-
ni europei che hanno imposto i
test agli aeroporti. E minaccia ri-
torsioni

CAPOCCIAPAGINA 2

Covidin Cina,Berlino
siaccoda all’ltalia.
Pechino minaccial’Ue

Il Centro europeo per il controllo delle malattie smorza I'allarme:
«Nessun impatto previsto dall’ondata pandemica cinese»

ANDREA CAPOCCI

BB Il Centro europeo per il
controllo delle malattie (Ecdc)
torna a smorzare 'allarme sul
rischio di contagio da Covid
dalla Cina. «Poiché il livello di
immunita nella popolazione
eluropea é superiore — scrivono
gli esperti dell’agenzia - e dato
che nell'Ue la sostituzione del-
le varianti attualmente circo-
lanti in Cina con altre sottova-
rianti del ceppo Omicron é gia
avvenuta, si prevede che un au-
mento dei casi positivi in Cina
non avra unimpatto sulla situa-
zione epidemiologica dell’'U-
nione Europeas. L'agenzia con
sede a Stoccolma, che pochi
giorni fa ha definito «ingiustifi-
cate» le misure prese alla fron-
tiera dall’Italia e da altri Paesi,
non cambia dunque opinione.

GLI ESPERTI EUROPEI sanno che
le dichiarazioni rassicuranti
del governo cinese vanno pre-

se conle pinze. Dopoil picco di
casi raggiunto il 2 dicembre -
scrivono - l'incidenza in Cina
e calata «probabilmente an-
che peril minor numero di te-
str». E aggiungono: «Mancano
ancora dati affidabili sui casi
di Covid-19, sui ricoveri, sui

decessi e sulla disponibilita e
sull'occupazione delle terapie
intensive», scrivono. La situa-
zione inoltre & destinata an-
che a peggiorare data «la bas-
sa immunita di popolazione e
il rilassamento delle misure
dicontenimenton.

TUTTAVIA, I'ottimismo dell’Ec-
dc deriva da altri fattori. Cioé
dall'esame delle quasi 600 se-
quenze virali depositate dai ri-
cercatori cinesi nelle banche
dati internazionali nel mese di
dicembre, un dato meno con-
trollabile da parte di Pechino.
«Nessuna nuova variante é sta-
ta identificata. Le varianti cir-
colanti in Cina sono quelle che
gia circolano nell'Ue e dunque
non sono problematiche perla
risposta immunitaria dei citta-
dini europei». Sarebbe dunque
sbagliato raffigurare I'Europa
come un territorio vergine da
proteggere daun nemico ester-
no. Il virus circola ampiamen-
te anche da noi, anche se I'im-
munita diffusa ne alleggerisce
I'impatto clinico. Nell'ultima
settimana in Europa sono stati
registrati oltre mezzo milione
di nuovi casi «ufficiali» ed &
dunque probabile che i nuovi
contagi siano alcuni milioni. I1
rischio di sviluppo di nuove va-

rianti non & affatto trascurabi-
le, manon é limitato alla Cina.

Eppure, la sindrome cinese
si allarga alla Germania, dove
il partito di sinistra Linke chie-
de «test molecolari e sequen-
ziamento obbligatori all’arri-
vo in Germania» per voce della
responsabile sanitd Kathrin
Vogler. D’accordo il Presiden-
te dell’Associazione Federale
dei medici di salute pubblica
Johannes Niessen che ha chie-
sto di adottare le stesse misu-
re italiane. «Quando si verifi-
ca un’impennata dei casi, co-
me oggi in Cina, ci si aspetta
che il virus muti», ha detto
Niessen. Per ora il governo te-
desco non ha cambiato le sue
regole ma potrebbe farlo se ci
fosse una decisione europea.
Nell’attesa, la questione ri-
schia di trasformarsi in una




crisi diplomatica serissima.
PECHINO ieri ha definito «inac-
cettabili» le decisioni dei gover-
ni europei che hanno imposto
itest agli aeroporti. Secondo il
portavoce del ministro degli
esteri cinese Mao Ning, «la Ci-
na potrebbe adottare contro-
misure in base al principio di
reciprocitar. Non si scompone
il ministro degli esteri italiano
Antonio Tajani che parla di de-
cisioni «normalissime»: «Non &
nulla di offensivo, non si con-
culca la liberta di una perso-
na», dice. L’anomalia rimane:
la quarantena con tampone
all’'uscita é prevista solo per i
viaggiatori cinesi.

L'UE FINORA non ha una linea
comune. La riunione dell’uni-
ta di crisi a Bruxelles é prevista
peroggi. lerila commissaria al-
la salute Stella Kyriakides ha te-

Nel Paeseil virusnon é stato
lasciato circolare per quasi tre
anniconle politiche «Zero

Covid» ela copertura vaccinale

nella popolazione anziana é

inferiore a quella di molti Paesi

dell Buropa occidentale

__il manifesto

sola mano a Pechino. Secondo
una nota, Kyriakides «ha con-
tattato la controparte cinese
per offrire solidarieta e suppor-
to, mettendo a disposizione
sia le competenze nel campo
della salute pubblica che la do-
nazione di vaccini adattati alle
varianti». [ vaccini pit utilizza-
tiin Cina, prodotti dalle azien-
de Sinopharm e Sinovac con la

tecnologia del virus inattivato,
si sono rivelati meno efficaci
dei vaccini a mRna usati in Oc-
cidente. Tuttavia, non € vero
che le campagne vaccinali di
Pechino siano state inutili. Se-
condo la Collaborazione Co-
chrane, una rete di ricercatori
indipendenti che raccoglie e
analizza l'affidabilita delle ri-
cerche, I'efficacia del vaccino
Sinopharm & pari al 78% con

celevata credibilita». I dato &
inferiore al 90% dei vaccini a
mRna, ma superiore a quello
di altri vaccini impiegati in Eu-
ropa e Usa, come quelli Astra-
Zeneca o Johnson&johnson.
Su quella del vaccino Sinovac,
stimata al 70%, le evidenze
scientifiche sono di «bassa cre-
dibilita». Piti che la minore effi-
cacia dei vaccini, conta la scar-
sa immunita della popolazio-
ne cinese. Nel Paese il virus
non & stato lasciato circolare
per quasi tre anni con le politi-
che «Zero Covidr e la copertura
vaccinale nella popolazione
anziana é inferiore a quella di
molti Paesi dell’Europa occi-
dentale.
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Dopo il liberi tutti di Xi
la pandemia avanza
Ospedali al collasso
e silenzio sui contagiati

Sui social si diffonde il panico: la capitale ¢ deserta

di Paolo Salom
a data che tutti ricorda-
no, in Cina, é il 7 di-
cembre dell'anno appe-
na terminato, quando il
governo ha annunciato le
«dieci nuove regole» sul vi-
rus: di fatto I'inizio del «liberi
tutti» dopo tre anni di politica
«zero Covid» e, soprattutto,
lockdown continui quanto
improvvisi. Nel giro di pochi
giorni, sull'intero territorio
della Repubblica Popolare
tutte le restrizioni in vigore —
inclusa la quarantena per i
positivi nei «lebbrosari» isti-
tuiti ovunque — sono state
cancellate.

La situazione
La vita ha ripreso il suo corso
normale? Meno di un mese
piu tardi, tutto si puo dire
tranne che la Cina sia tornata
a una situazione vicina al-
I'epoca pre-pandemia. Vedia-
mo quali sono i dati disponi-
bili considerando che I'opaci-
ta delle autorita cinesi nel dif-
fondere statistiche sulla
diffusione della malattia nel
Paese ha suscitato non poche
proteste e preoccupazioni a li-
vello internazionale.
Innanzitutto, nonostante il
silenzio del regime, scorren-

doisocial cinesi — per primo
Weibo, il Twitter locale — si
scopre che in pochi giorni
dalla fine di lockdown e trac-
ciamento, i casi di infezione
sono aumentati esponenzial-
mente, mettendo in crisi il si-
stema sanitario nazionale. Ma
i numeri?

A dir poco scarne le cifre
ufficiali da Pechino: avendo
«sconfitto la malattia», nes-
suna informazione a riguardo
¢ apparsa pill «necessariay.
Eppure qualcosa é trapelato:
mentre alcuni responsabili ci-
nesi avanzavano l'ipotesi di
circa «4 mila nuovi casi gior-
nalieri», per lo pill asintoma-
tici, gli esperti internazionali
hanno offerto cifre piu verosi-
mili: un milione di nuovi casi
al giorno su una popolazione
totale di un miliardo e 400 mi-
lioni, secondo altri 250 milio-
ni di positivi nei primi 20
giorni dopo la fine della poli-
tica Zero Covid.

Soprattutto, sono trapelati
racconti su corsie ospedaliere
vicine al collasso e bare acca-
tastate negli obitori in attesa
di essere smistate.

Forse € per questo che i ci-
nesi hanno preferito evitare il
pili possibile uscite e contatti
non necessari, nonostante la
fine dei lockdown. «Pechino
& deserta — scrive per esem-
pioun utente su Weibo —. Po-
trei uscire ma, dico la verita,
ho paura». Altri hanno criti-

cato chi a novembre ha mani-
festato in piazza contro le
chiusure, accusandoli «di
non aver compreso quali sa-
rebbero state le conseguenze
delle loro azioni» in un Paese
privo di adeguate strutture sa-
nitarie.

Secondo alcuni ricercatori
dell'Universita di Hong Kong,
un milione di cittadini po-
trebbe morire a causa del vi-
rus «entro la fine dell'inver-
no». Altri dati suggeriscono
proiezioni drammatiche: 2,1
milioni di nuovi casi e 14 mila
decessi al giorno, con un pos-
sibile traguardo di 1,7 milioni
di vittime ad aprile. Uno sce-
nario davvero terribile.

A questo punto, i timori dei
Paesi occidentali riguardo il
possibile arrivo di nuove va-
rianti dall'Oriente appare tut-
t'altro che peregrino. Ma, al-
meno su questo fronte, sem-
bra che si possa stare relativa-
mente tranquilli. L’'Oms,
I’'Organizzazione mondiale
della sanita, segue — anche
in maniera discreta — la si-
tuazione sul terreno e, sulla
scorta delle sequenze fornite
dagli scienziati cinesi — Pe-
chino avrebbe condiviso nel-
I'ultimo mese 384 campioni




di virus —, varianti e sottova-
rianti sono le stesse in circolo
da noi, con prevalenza del ti-
po Omicron.

Gli studi

11 virologo Jin Donyan, del-
I'Universita di Hong Kong, in
un podcast ha di recente affer-
mato che non c¢i sono ragioni
al momento per temere una
nuova variante mortale. «Or-
mai — spiega il professor Jin
— molti Paesi nel mondo
hanno sperimentato picchi di
diffusione della malattia, sen-
za perd avere incrementi nella
letalita del virus in seguito.
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Non dico che I'emergere di
una variante pericolosa sia im-
possibile. Dico solo che la pro-
babilita é davvero minima.

Ultimo dato da esaminare:
il numero dei vaccinati. In Ci-
na, sostiene 'Oms, soltanto il
40 per cento degli ultraottan-
tenni ha ricevuto dosi, per
quanto di prodotti nazionali
(Sinovac e Sinopharm preva-
lentemente) che offrono una
protezione al massimo del 50
per cento, non sufficiente a
garantire I'insieme della po-
polazione.

Tanto per fare un paragone,
riporta il Financial Times, in

Europal’83 per cento della po-
polazione adulta é vaccinata,
oltre 1,7 miliardi di dosi sono
state distribuite. In comples-
50, in Cina il 30 per cento dei
cittadini ultrasessantenni, ov-
vero 8o milioni di persone,
non ha ricevuto alcun tipo di
vaccino. Una situazione para-
dossale.

Lathppe Il mio governo fa il proprio dovere proteggendo i francesi
AWahan e chiedendo dei test. E continueremo a farlo.
i primi casi Elisabeth Borne prima ministra francese

o L1 dicambra 2019

viene segnalato un
paziente con i sintomi
diuna polmonite
sconasciuta. | contagiati
sono principalmente
lavoratari del mercato
di Wuhan (provincia
delHubel), in cul si
vendevano pesce e altri
animali, anche vivi

Ritardi e censure
Il virus dilaga

Le autoritd cinesl sono
state molto criticate per
non aver subito lanciato
lallarme. Solo il 23
gennalo 2020, a quasi 2
miesi dal primo contagio,
sono state introdotte
misure come 'obbligo
delle maschering

Fare un tampone non ¢ nulla di offensivo, ¢ un provvedimento normale.
Noi abbiamo il diritto di proteggere i cittadini italiani
Antonio Tajani ministro degli Esteri italiano

e il blocco di Wuhan

I lockdown
eitamponi

o A fine gennalo 2020
il governae cinese adotta

Ia politica Zero Covid,
ciod l'eradicamento
totale del virus.
Lockdown e quarantens
vengono imposte daun
giomo allaltro nefle cittd
e nelle regioni. | positivi
vengono chilsi nel
«lazzaretti» e privati
della loro liberta

La gente in piazza
chiede liberta

Dopo tre anni " = . ‘" 4

di restrizioni, i cinesi In corsia Malati di Covid ammassati al Tongren hospital di Shanghai
siribeltano e scendono

(Hector Retamal / Afp)

In piazza in diverse parti
del Paese. La polizia
reprime la protesta
con la forza ma, a Inizio
dicembre, il governo
decide di invertire
lamarcia e di varare
unafase nuova. E il
momento del liberi tutti
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llverotest e il Capodanno cinese

BR Nelle metropoli cinesi la si-
tuazione pare migliorare an-
che grazie a un monitoraggio a
tappeto. Il timore & per le zone
rurali, in vista del Capodanno

cinese: lo spostamento di milio-
ni di persone verso le campa-
gne potrebbe far impennare i
casi. Incontro virtuale tra Pechi-
no e Oms. CONSOLEAPAGINA 3

DAL PCCUNAFITTA RETE DIMONITORAGGIO
Nelle metropoli cinesiil peggio
e passato. Nelle campagne no

SERENA CONSOLE

BN «Con sforzi straordinari,
abbiamo prevalso su difficolta
e sfide senza precedenti. Ma
siamo ora entrati in una nuova
fase della risposta al Covid in
cui rimangono sfide difficilis.
NEL DiISCORSO di fine anno, Xi
Jinping ha definito il nuovo in-
dirizzo della strategia naziona-
le in merito al coronavirus, do-
po il passaggio dalle draconia-
ne restrizioni della strategia
Zero Covid aundisordinato «li-
bera tutti» che ha causato
un’ondata di contagi e, secon-
do diverse stime, potrebbe por-
tare a milioni di morti durante
I'inverno. E lo ha fatto rivendi-
cando i successi della politica
smantellata lo scorso 7 dicem-
bre, nonostante una forte pres-
sione su ospedali, obitori e far-
macie e la decisione del gover-
no di non comunicare pit ida-
ti giornalieri dei casi di Covid.
Scelta che ha alimentato le spe-
culazioni internazionali sulla
poca trasparenza dei numeri
di contagi e decessi trasmessi
dalle autorita sanitarie cinesi.
La Repubblica popolare pe-
r® non resta indifferente
all'impennata di contagi e im-
plementa la rete di monitorag-
gio. L'attivita di sorveglianza
epidemiologica del coronavi-
rus nelle acque reflue urbane,
gia presente in diverse citta, é
finalmente entrata nelle diret-
tive nazionali cinesi sulla ge-

stione del Covid-19: i governi
locali dovranno cosi sorveglia-
re le acque reflue per ottenere
un sequenziamento genomico
utile a individuare la comparsa
di nuove varianti del virus. La
decisione sembra rispondere al
timore espresso dalla comuni-
ta scientifica internazionale e
ribadito nell'incontro virtuale
diieritragliespertidell'Omsei
funzionari della sanita cinese.
GLI SCIENZIATI dell'Organizza-
zione di Ginevra hanno invita-
to le autorita cinesi a fornire un
«quadro realistico» della situa-
zione epidemica nel paese. C'é
poi il tema della condivisione
dei valori delle sottovarianti di
Omicron, a cui Pechino ha ri-
sposto poco prima dell’'incon-
tro con l'invio al database in-
ternazionale GISAID dei dati
sulla sequenza del genoma di
centinaia di casi di Covid-19 re-
centemente campionati in tut-
to il paese: dalla raccolta non
emerge la presenza di unanuo-
vo lignaggio.

ILPEGGIO sarebbe passato alme-
no nei grandi centri urbani.
Stando a uno studio prodotto
dai ricercatori cinesi e pubbli-
cato il 1° gennaio sul Global Ti-
mes, in diverse citta metropoli-
tane cinesi, tra cui Pechino,
Shanghai e Guangzhou, é sta-
to raggiunto il picco di infezio-
nedaCovid-19. Proprio a Shan-
ghai, citta che ha vissuto un du-
ro lockdown tra aprile e mag-
gio scorso, circa il 70% dei 25

milioni di residenti potrebbe
essere stato infettato, stando a
quanto affermato al Quotidiano
del Popolo da Chen Erzhen, vice
presidente  dell'importante
ospedale cittadino Ruijin e
membro del gruppo consulti-
vo di esperti Covid di Shan-
ghai. L'emergenza sanitaria &
pero tutt’altro che finita secon-
do il medico del Ruijin, dove i

casiurgenti sono circa 1.600al
giorno, 1'80% dei quali costitui-
to da pazienti anziani e fragili.
I cittadini cinesi hanno tut-
tavia ripreso in mano le pro-
prie abitudini, confermando
la tesi dello studio pubblicato
sulla testata in lingua inglese
vicina al Partito comunista. Gli
abitantidelle 11 citta pit gran-
didella Cina sono tornati ad af-
follare i treni della metro e le
strade urbane: segno, questo,
diun calo delle infezioni.
I FUNZIONARI SANITARI si prepa-
rano ora ad affrontare il picco
di contagi nelle zone rurali e
nelle piccole citta che si regi-
strerd a fine mese, in concomi-
tanza con il Capodanno lunare
(che quest’anno cade il 22 gen-

naio). Le prossime settimane,
che precedono la festivita cine-




se, saranno una finestraimpor-
tante pervalutare come il siste-
ma sanitario dei piccoli centri
urbani reggera all'impatto del
picco dei contagi: si temeinfat-
ti che I'arrivo di parenti e ami-
ci dalle zone metropolitane
possa esporre arischi sanitari i
fragili e gli anziani, che rappre-
sentano una grossa fetta di per-
sone nonvaccinate controil vi-
rus. Le conseguenze anche so-
cialidel drastico cambio di pas-
so sulla strategia Zero Covid
potrebbero essere ancora pit
evidenti nelle zone rurali.

SECONDO diversi esperti men-
zionati dal Financial Times, la
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sollevazione delle restrizioni
anti-virus fara emergere le di-
suguaglianze scolastiche tra
studenti delle grandi citta e
quelli delle aree rurali. Prima
che la pandemia colpisse il pae-
se, il governo aveva infatti in-
vestito nelle aree rurali nel ten-
tativo di ridurre il gap scolasti-
cocon le grandi citta. Come ac-
caduto altrove durante la pan-
demia, anche qui la didattica
si e spostata sulle piattaforme
digitali, ma diversi studenti,
non potendo disporre di una
rete internet abbastanza po-
tente, hanno registrato unare-
gressione del livello di appren-

Anche in Germania si chiedono tamponi in entrata
L’Unione europea offre vaccini al gigante asiatico

leriincontro virtuale con I'Oms: il governo consegna
idati su centinaia di casi campionati in tuttoil paese

dimento. Una conseguenza
che nei prossimi anni pesera
suXieil Pcc, che devono gia fa-
re i conti con I'alta disoccupa-
zione giovanile.

Picco atteso

peril Capodanno
lunare: paura per
iritorniacasadi
milioni di persone

L'ospedale di Shangai attrezzato per monitorare i casi di Covid-19foto Epa/Alex Plavevski
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al tempo stesso
spaventoso e
rassicurante

il clamoroso
fallimento cinese
nella gestione della
pandemia. E spaventoso per
le conseguenze sanitarie:
quel fallimento sta facendo
ammalare milioni di cinesi

e mette tutto il resto del
mondo a rischio di una nuova
ondata pandemica. E invece
rassicurante per due motivi. Il
primo é geo-politico. I teorici
dell'inevitabile tramonto
dell'Occidente forse si
sbagliano. Forse la Cina

non riuscira a diventare,
nemmeno fra qualche
decennio, una superpotenza
cosi forte da poter davvero
tenere testa agli Stati Uniti. Né,
come hanno previsto alcuni,

Dir. Resp.:Luciano Fontana

Scontro con I'Europa

GLIERRORI
CINESI
SUL VIRUS

di Angelo Panebianco

la Cina tornera presto ad
essere, come era nel Seicento
e nel Settecento (prima che
iniziasse la Rivoluzione
industriale in Gran Bretagna),
il Paese pi ricco e prospero
del globo. L'autocrazia ha un
prezzo. 1l prezzo ¢é 'eccesso
di rigidita che impedisce ai
governanti di fronteggiare
sfide impreviste con
pragmatismo e capacita di
correggere, in corso d'opera,
gli errori. I secondo motivo
e che il fallimento cinese
dimostra urbi et orbila
superiorita delle societa
aperte e democratiche
rispetto alle autocrazie. Una
superiorita molto concreta,
non astratta o ideologica:

€ impietoso il confronto fra
il modo efficace — una volta
superata la prima fase

di disorientamento e di
sbandamento — con cui
il mondo occidentale ha
saputo fronteggiare la
pandemia e il fallimento
cinese. Fallimento che
i cinesi, a dispetto di ogni
evidenza, si ostinano
anegare.
continua a pagina 24
servizi e approfondimenti
alle pagine12e 13

Emergenze a confronto Il fallimento cinese sulla gestione del
Covid dimostra la superiorita delle societa aperte
e democratiche rispetto a quelle chiuse, alle autocrazie

VIRUS E LIBERTA, I CARI PREZZI
CHE SONO PAGA'TI DAI REGIMI

di Angelo Panebianco
SEGUE DALLA PRIMA
ome mostrano anche le prote-
ste delle autorita cinesi contro
quei Paesi che, come I'Ttalia,
sottopongono a controllo sa-
nitario i viaggiatori in arrivo
dalla Cina. Nonché il loro ri-
fiuto di accettare i vaccini oc-
cidentali offerti dalla Ue.
Hanno una cosa in comune la mala ge-
stione cinese dell'emergenza Covid e I'inca-
pacita russa di sconfiggere I'Ucraina. Pur
con le loro grandi differenze le autocrazie ci-
nese e russa sono accomunate dalla incapa-
cita/impossibilita di com-

prendere quale potente ri-
sorsa sia la liberta indivi-
duale, quale forza essa
sprigioni e con quali benefi-
ci effetti per i gruppi umani
in cui essa é sufficientemen-
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te tutelata. I paralleli storici

sono sempre arditi ma si

puo dire che Putin sia incor-

s0 inun errore simile a quel-

lo commesso, all'inizio del

quinto secolo avanti Cristo,

dal potente impero persiano

quando invase la Grecia:

venne sconfitto perché sot-

tovalutd quanta energia po-

tessero accumulare e spen-

dere in battaglia gli uomini

liberi delle citta greche. Per

le stesse ragioni, Putin ha

sottovalutato gli ucraini.

Nonché gli occidentali, ivi

compresi i pacifici europei, consapevoli, fin
dall'inizio del conflitto, del fatto che soste-
nendo I'Ucraina stanno proteggendo le pro-
prie liberta.

Che le autocrazie non comprendano quali
conseguenze benefiche per la collettivita sia
in grado di generare la liberta individuale ¢
normale, scontato. Ma che dire di tutti que-
gli occidentali che pur da sempre abituati a
godere delle liberta che le nostre societa as-
sicurano anche a loro, tuttavia le disprezza-
no o comungue non ne comprendono i van-
taggi? Da dove nasce questa specie di blocco
mentale? I nemici occidentali delle liberta
occidentali, per lo piu, non dicono oggi, co-
me dicevano un tempo, che le democrazie li-
berali rappresentino il male. Ma, proprio co-
me allora, la loro bestia nera ¢ sempre il
mercato. Come se, senza mercato, possano
sussistere societa aperta, democrazia, liber-
ta individuali. Puntano il dito contro i «falli-
menti del mercato» (che certamente, perio-
dicamente, si verificano) ma vogliono curar-
li a colpi di Stato, espandendo il ruolo e la
presenza dello Stato. Fingono di non sapere
che i «fallimenti dello Stato» (da Pechino a
Mosca, da Teheran a Caracas, e in tanti altri
posti) provocano conseguenze infinitamen-
te pill gravi, pit devastanti, e durature. An-
che lasciando da parte i casi pilt drammatici
ed evidenti, per limitarci a un esempio di ca-
sa nostra, quanto é servito fin qui l'eccesso di
statualita che da sempre affligge 'economia
del Mezzogiorno d'Italia per curarne i mali?

Dietro l'ostilita per il mercato si intravve-
de la diffidenza per la liberta individuale e
per il mondo «caotico» che, apparentemen-
te, essa alimenta. Un caos da curare, secon-
do certi medici, con dosi massicce di statua-
lita, sostituendo il comando statale (inevita-
bilmente di pochi) alla liberta di azione dei
tanti. Grazie a quella liberta d’azione le so-
cietd aperte occidentali hanno un dinami-

smo che manca ad altre societa e, in pit, i lo-

ro sistemi democratici hanno la capacita di
correggere gli errori e gli effetti perversi che
le azioni dei tanti possono provocare.

Proprio la pandemia dimostra i vantaggi
della societa aperta, e del mercato che ne ¢é
una componente indispensabile. E grazie al-
la liberta di impresa che, in brevissimo tem-
po, abbiamo potuto disporre di vaccini in
grado di combattere la malattia. Dove non
c'é societa aperta, dove lo Stato pretende di
sostituirsi al mercato, niente del genere puo
accadere. Non solo la mancanza di liberta
impedisce di trovare soluzioni efficaci per
fronteggiare le emergenze. Ma, per giunta,

le misure adottate dalle au-
tocrazie risultano sempre
aberranti, impongono costi
sociali altissimi e aggrava-
no anziché risolvere i pro-
blemi. La «cura» usata a
lungo dalle autorita cinesi,
la chiusura totale e feroce di
intere citta, l'imprigiona-
mento dei propri sudditi, é
servita a generare sofferen-
za nella popolazione ma
non a debellare la malattia.
Si é trattato di misure prati-
cabili solo ove non esistono
cittadini ma sudditi, ove la
liberta individuale é inesi-
stente. Misure che le demo-
crazie occidentali non
avrebbero mai potuto adot-
tare. E sufficiente pensare
che qui da noi sono bastate
certe blande, ma necessarie,
misure emergenziali per fare gridare alcuni
allo scandalo: ricordate il green pass e le
sciocchezze sulla «dittatura sanitaria»? Per
sapere cosa fosse una vera dittatura sanitaria
bisognava visitare la Cina. Giusto a proposi-
to di «fallimenti dello Stato».

Non si puo dare per scontato che nel con-
flitto fra societa aperte e societa chiuse, fra
democrazie e autocrazie, la vittoria finale
debba andare necessariamente alle prime.
Ma, per lo meno, sappiamo che il nostro
mondo possiede risorse (morali prima an-
cora che materiali) che altri non hanno.
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VARIANTE XBB.1.5: IL 40% DEINUOVI CASI

Usa, controllia chi arrivada scali cinesi
Ma la pandemia sembra solo unricordo

MARINA CATUCCI
New York

BN A partire dal 5 gennaio, se-
guendo quanto chiesto dai
Centers for Disease Control
and Prevention (Cdc), i viag-
giatori provenienti dalla Ci-
na dovranno risultare negati-
vial test peril Covid 19 per po-
tersiimbarcare su aerei diret-
ti verso gli Stati uniti. La pro-
cedura verra applicata anche
a chi arriva da Hong Kong e
Macao - pure se fara scalo in
paesi terzi - e riguardera tutti
i passeggeri, indipendente-
mente dalla loro nazionalita
o stato vaccinale. Secondo i
Cdc «gli americani dovrebbe-
ro anche riconsiderare i loro
piani diviaggio in Cina, Hong
Kong e Macao», considerate
«le segnalazioni secondo cui
il sistema sanitario cinese sa-
rebbe sopraffatto» e il rischio
di contrarre nuove varianti.

1epc hanno anche annuncia-
to un’espansione del pro-
gramma di sorveglianza ge-

nomica dei viaggiatoriagli ae-
roporti di Seattle e Los Ange-
les, portando cosia 7 il nume-
ro totale di aeroporti che
partecipano a questo proget-
to, con circa 500 voli setti-
manali provenienti da alme-
no 30 paesi, di cui 290 arriva-
no dalla Cina e aree circo-
stanti. «Lo stiamo facendo
perché speriamo di traccia-
re qualsiasi variante che pos-
sa emergere - ha dichiarato
un portavoce del Cdc - e per
ridurne la trasmissionen.
Oltre a usare le mascheri-
ne durante i viaggi e in aero-
porto, il Cdc raccomanda agli
americani che visitano la Ci-
na di indossarle in ogni luogo
chiuso. In pratica tutto cio
che negli Usa non si fa pin, vi-
stochele mascherine sono di-
ventate un oggetto obsoleto
anche sui mezzi pubblici. L'u-
nico segno di una pandemia
ancorain corso é la grande fa-
cilita con cui nelle principali
citta si possono fare i tampo-
ni, i cui costi sono coperti dal-

le assicurazioni. Peril resto si
potrebbe pensare che il pro-
blema pandemia sia ormai ri-
solto, mainumeri e gli esper-
tidicono altrimenti.

La sottovariante Omicron

Xbb.1.5 al momento riguarda
circa il 40% dei casi conferma-
ti negli Stati uniti, in veloce
salita rispetto al 20% di una
settimana fa, e nel nord-est ar-
rivaal 75% dei casi.
PER QUESTA NUOVA variante
¢«Non vi é alcuna indicazione
che provochi malattie piti gra-
vi di qualsiasi altro virus omi-
cron» ha dichiarato a Nbc
News la dottoressa Barbara
Mahon, direttrice della divi-
sione Coronavirus e altri vi-
rus respiratori del Cdc. E an-
che se i ricoveri stanno au-
mentando ovunque, aree co-
me il nord-est, che hanno vi-
sto i livelli pit alti della nuo-
va variante, non hanno fino-
ra registrato un aumento
sproporzionato dei ricoveri.

Il problema pero é che per
queste nuove varianti han-

no perso efficacia le armi fi-
nora impiegate: prime fra
tutte gli anticorpi monoclo-
nali, periquali gia a novem-
bre la Food and Drug Admi-
nistration ha revocato 'au-
torizzazione all'ultimo mo-
noclonale in uso, il bebtelo-
vimab. Le compagnie farma-
ceutiche stanno lavorando a
versioni aggiornate, ma se
questi farmaci saranno di-
sponibili in pochi mesi, piut-
tosto che anni, dipende dal
fatto che la Fda accetta idati
raccolti durante gli studi di
laboratorio, invece di studi
clinici sularga scala.
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[a variante
americana
che preoccupa

Bl Preoccupazione, invece, negli
Stati Uniti per la sottovariante
Xbb.1.5 che, secondo l'epidemiolo-
go americano Eric Feigl Ding, po-
trebbe «destare qualche attenzione
nel 2023» anche al di qua dell’'ocea-
no, in Europa. Negli ultimi sette
giorni, negli Usa, i contagi sono rad-
doppiati e Ding ipotizza chela nuo-
va forma del virus sia «pili immu-
noevasiva e pit1 efficace nell'infetta-
re rispetto alle altre della famiglia
Omicron». Prova ne ¢ il fatto che
«non vedevamo una crescita dei ca-
si cosi elevata dall'arrivo di Omi-
cron Baly, cioé dal gennaio del
2021. A far da sponda a Ding c'é il

collega britannico Tim Spector e ci
sono i ricercatori della Columbia
University i quali aggiungono che
«& molto probabile che Xbb.1.5 ab-
bia avuto origine negli Stati Uniti
con il primo caso rilevato nell’area
di New York a ottobre». (cla.osm.)
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Covid, sostegno
alle famiglie
dei sanitari morti
A partire da ieri i familiari dei medici finanziaria di 15 milioni di euro. Lo
e dei professionisti del settore prevede un accordo tra il
sanitario, degli assistenti sociali e Dipartimento per la Famiglia della
degli operatori socio-sanitari Presidenza del Consiglio dei ministri
deceduti per effetto o come e I'Inail, che eroghera I'elargizione

concausa del contagio da Covid-19  economica una tantum.
potranno presentare online la

domanda per ricevere la speciale

elargizione economica prevista, che

sara prelevata dal Fondo istituito

presso la Presidenza del Consiglio

dei ministri, con una dotazione
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Linchiesta

Ai lombardi 19 mila euro
ai campani 14 mila
Su scuola, trasporti e sanita
lo Stato premia gia il Nord

di Antonio Fraschilla

ROMA — Nel dibattito sull’Autono-
mia differenziata rilanciata dal mi-
nistro per gli Affari regionali Rober-
to Calderoli, un tema chiave rimane
sullo sfondo: la redistribuzione del-
lerisorse, che sicuramente dovra es-
serci se alcune Regioni avranno piu
competenze. Ed é evidente che ri-
spetto allo status quo qualcuno do-
vra perdere e qualcun altro dovrari-
cevere qualcosa in pit1 dallo Stato. I
sottinteso comunque é: lo Stato da
piu al Mezzogiorno rispetto al Nord
produttivo e 'Autonomia riequili-
brera questa situazione. Ma le cose
stanno davvero cosi? E, soprattut-
to, oggi su servizi essenziali come
sanita, istruzione e infrastrutture,
si puo argomentare sostenendo
questatesi?

L’Agenzia per la coesione territo-
riale ha recentemente pubblicato
un aggiornamento del report sui
conti pubblici, facendo anche delle
stime sull'andamento per il 2023.
Secondo questi dati la spesa pubbli-
ca procapite € pari a poco meno di
19 mila euro in Lombardia, in Pie-
monte poco meno di 18 mula euro,
in Veneto 16 mila euro; mentre al

Sfatato il mito che
la spesa pubblica
maggiore sia destinata
al Mezzogiorno
Bianchi (Svimez):
“La politica trascura
le diseguaglianze”

Sud la Sicilia si ferma a poco pit di
14 mila euro, la Calabria a 15 mila eu-
ro e la Campania a 13.700 euro. Ci-
fre, queste, riferite al settore pubbli-
co allargato e destinate a politiche
sociali, sanita, istruzione, ammini-
strazioni, opere pubbliche, gestio-
ne dell’'acqua, beni culturali, am-
biente e cura del territorio. L’Agen-
zia per la coesione fa una stima an-
che per 'andamento della spesa cor-
rente nel 2023, e prevede un allarga-
mento della forbice tra Mezzogior-
no e Nord: la freccia per le regioni
del Sud scendera sotto i 200 miliar-
di di euro, per quelle del Cen-
tro-Nord salird verso quota 550 mi-
liardi.

I dati dell’Agenzia della coesione
sono contestati da alcuni economi-
sti, a partire dagli animatori dell’Os-
servatorio sui conti pubblici dell’U-
niversita Cattolica, perché nei cal-
coli dell’Agenzia vengono inserite
le pensioni, sulle quali come distri-
buzione lo Stato non ha potere, e an-
che gli investimenti delle societa
partecipate da enti pubblici. La Ban-
ca d’Italia, utilizzando criteri pitire-
strittivirispetto all’Agenzia, comun-
que conferma una distanza, stiman-
do una spesa pubblica procapite al
Nord di 12.979 euro e al Sud 11.836.

Secondo Luca Bianchi, il diretto-
re della Svimez, l'associazione di
studi sul Mezzogiorno, il tema vero

che la riforma Calderoli nemmeno
sfiora & quello di come «ridurre di-
vari che sono sotto gli occhi di tut-
ti»: «Al di 1a del dibattito su chi rice-
ve pitl risorse pubbliche, in settori
come sanita, scuola e infrastrutture
che riguardano il cuore della vita
dei cittadini e loro diritti di cittadi-
nanza, non c’e¢ dato che possa smen-
tire la differenza di spesa dello Sta-
to. La verita & che non c’¢ alcun di-
battito pubblico, men che meno nei
partiti di governo, su come garanti-
re un minimo di riavvicinamento
tra le aree del Paese, non solo sull’as-
se Nord-Sud ma anche su quello cit-
ta-periferia, citta-aree interne».

Sul fronte sanitario secondo i da-
tidellaragioneria dello Stato la spe-
sa primaria netta sanitaria pro capi-
tein Piemonte & passata da 1.593 eu-
ro del 2000 a oltre 1.900 euro ulti-
mo dato pre-pandemia (negli ultimi




anni la spesa sanitaria & cresciuta
ovunque per I'emergenza Covid), in
Lombardia da1.838 a oltre 2.600 eu-
ro; nello stesso arco di tempo, in Ca-
labria la spesa procapite & passata
da 1.300 euro a 1.600, in Sicilia da
1.357 a circa 1.700 euro. E su liste
d’attesa e qualita percepita la forbi-
ce si & ulteriormente allargata, tan-
to che i viaggi della speranza sono
tornatia crescere,

Ma anche sulla scuola primaria i
numeri sono chiari: secondo I'ulti-
mo report Svimez nel 2022 il 50 per
cento dei bambini in Lombardia ed
Emilia-Romagna ha frequentato
classi a tempo pieno, in Piemonte il
51 per cento; in Sicilia appena il 10
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per cento, in Calabria il 24 per cen-
to, in Campaniail 18. In Veneto il 48
per cento degli studenti non ha una
palestra nell'istituto che frequenta,
in Sicilia oltre I'B0O per cento. Secon-
do lindagine Openpolis la spesa
procapite del Comune di Milano
per i servizi aggiuntivi nella scuola
primaria, quindi mense e trasporti
peresempio, & di 34 euro, nel Comu-
ne di Palermo non arriva a 10 euro.
Sul tema infrastrutture, altro no-
do essenziale per lo sviluppo socia-
le ed economico di un territorio, la
rete autostradale al Nord € paria 3
chilometri ogni 100 chilometri qua-
drati, 2 chilometri al Centro, 1,7 al
Sud. Il vero argomento non dovreb-

be essere chi ha di piu, ma ridurre
divariche in Europa solo in Italia so-
no cosi elevati all'interno di uno
stesso Paese. Nemmeno in Romania
o Bulgaria.

I numeri del divario
tra Nord e Sud

i

2.600

Sanita

La spesa sanitaria
procapitein
Lombardia,

1.600 euro la cifra
destinata alla Sicilia

La scuola

La spesa pro capite in
euro del Comune di
Milano per servizi
aggiuntivi, 10 euro
quella di Palermo

3 km

AlNord cisono 3 km
diautostrade ogni 100
chilometri quadrati, al
Sud lacifrascendeal,’
KmealCentro 2




la Repubblica

Dir. Resp.:Maurizio Molinari

Il direttore scientifico dell Humanitas a Milano

Mantovani

® 66

Girano

variantl piu contagiose
ma 1 nostri vaccini
riescono a fermarle”

di Michele Bocci
Alberto Mantovani é tra gli scienzia-
ti italiani piti importanti nel campo
medico e non solo. Immunologo, &
direttore scientifico dell’Istituto Hu-
manitas di Rozzano.

Professore, la situazionein Cinaé
davvero preoccupante?
«Si, lo & perché le stime
epidemiologiche indipendenti non
sono coerenti con quello che viene
dichiarato da quel Paese. Tuttala
comunita scientifica pensa che non
siano credibili, ad esempio, i dati di
mortaliti che vengono diffusi. Il
punto & cheiloro vaccini sono meno
efficaci. Una nostraricerca,
coordinata da Maria Rescigno, ha
valutato 7 vaccini in quattro Paesi
diversi. Quelli cinesi testati nello
studio non hanno la stessa capacita
diindurre gli anticorpi di quelli
basati sull'Rna messaggero».

I timori maggioririguardano le
nuove varianti.
«Nessuno dinoi éin grado di dire se
ne nasceranno di piti aggressive.
Dobbiamo preoccuparci per cio che
circola in Cina ma vorrei sottolineare
chelostesso discorso vale per
I’Afrrica, di cui ora non si parla.
Rientrodaunviaggio in tre Paesi di
quel continente con “Medici con
I’Africa Cuamm” e la situazione &
difficile. La popolazione & piit o meno
la stessa della Cina e la copertura
vaccinale € bassissima. Dibuonoc’e
cheliil virus ha circolato e la
popolazione & giovane. Main
generale, se c’@ un’ampia fascia di
cittadini non coperti e si verificano
tanti casi possono nascere varianti».

Quali sono gli aspetti pid

tranquillizzanti?

«Intanto, abbiamo ancora a che fare
conquello che qualcuno ha definito
“sciame” di varianti di Omicron.
Alcune hanno avuto una maggiore
attenzione ma vengono tutte dallo
stesso tipo di virus. Ebbene, i vaccini
sono efficaci per contrastarle».

Epidemiologi statunitensie
inglesilanciano 'allarme sulla
sottovariante XBB1.5, che corre
negli Usa. Puo preoccupare anche
noi, come le altre viste in Cina?
«Ivirologi ci dicono che abbiamo a
che fare con tante varianti di
Omicron, come BQL1, BQL, XBB, o
Gryphon, che deriva da BA2, e altre
ancora. Di XBBL.5 sappiamo molto
poco se non che sembra diffondersi
conrapidita in Usa. Tuttavia, dati
molto recenti usciti su New England
dicono che i nuovi vaccini bivalenti
inducono anticorpi che intercettano
le varianti nuove, inclusa XBB. Stessa
cosavale perilinfociti T. Il messaggio
chenericavo ¢ che dobbiamo
continuare a “marcare stretto”, in
vecchiolinguaggio calcistico,
I'evoluzione del virus dal punto di
vista virologico e immunologico,
senza allarmismi».

E giusto farei controlli negli
aeroportisu chiarriva dalla Cina?
«Sono assolutamente auspicabili. In
unasituazione in cui non abbiamo
dati certisu cid cheavviene in Cinala
misura presa € saggia. Ovviamente ha

dei limiti se non la prendiamo come

Paesi europei tutti insieme».

E la donazione dei vaccini
annunciata ieri @ giusta?

«S1ma ci vuole una visione mondiale.
La pandemia & un problema con
effetti diretti e indiretti globali. Penso
sempre all’Africa, dove per molti anni
lamortalita pertbc & scesa ea causa
della pandemia é tornata a crescere.
La collaborazione internazionale &
fondamentale».

liCovid & diverso ed & cambiata
anche la strategia per contrastarlo.
Cosadovrebbe fareil governo?

«A me spiace un po’ che sicontinuia
dare il messaggio che quella controil
coronavirus € una quarta dose e
basta. In realta & piti di un richiamo
perchéil respiro dellarisposta
immunitaria che produce il bivalente
éin gradodiintercettare anche
nuove varianti. Bisogna insistere
sulla necessita di fare il vaccino,

Mai dati di adesione sono bassi.
«Sono preoccupato. Soloil 30%dei
fragili ha fatto il secondo booster con
il bivalente, e per il 70% dei
settantennie I'81% dei sessantenni
senzalasomministrazione. lodicoa
tutti: ci sono buoni motivi




immunologici per richiedere il
vaccino. Questo messaggio non viene
posto con abbastanza forza.
Ribadisco: & come avere un nuovo
strumento, gli anticorpi vedono
varianti che non sononel vaccino. E
ci sono anche altri aspetti positivi».
Quali?
«[lvaccinonon da solo una certa
protezione dall'infezione ma riduce
anchelatrasmissione, La protezione
e comunque sub ottimale, la
vorremmo migliore ma purtroppo
non ¢’@ unarisposta di una classe di
anticorpi, le IgA, che proteggono le
mucose, cioé la porta di entrata del
virus. Questo non vuol dire che i
vaccininon proteggano dalla

La quarta dose
del bivalente e piu
di un richiamo,

il governo dovrebbe
ricordarlo a tutti

Omicron
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trasmissione. Chili ha fatti sta meno
male per meno tempo, produce cosi
meno virus e trasmette meno».
Siamo in una fase nella qualei
farmaci sono usatipoco.
«Gli anticorpi monoclonali non
funzionano contro le varianti. Gli
antivirali invece sono efficaci, come
ribadisce unlavoro uscito da poco sul
New England Journal of Medicine.
Quindi é preoccupante pensare che
una persona fragile con il Covid non
venga trattata con questi farmaci».
llgoverno ha abbandonato
molte misure, ha fatto bene?
«Togliereil tampone in uscita e stata
una scelta ragionevole, che
rispecchia quelle prese in altri Paesi

IMMUNOLOGO
ALBERTO
MANTOVANI,
74 ANNI

0,6%

Omicron 4

5,4%

Omicron 2

F

europei. Sono anche d’accordo sul
fatto cheil test negativo resti
necessario per il personale sanitario e
chein ospedali e ambulatori vada
sempre indossata la mascherinar.

E noi cittadini cosa dobbiamo
fare?
«Comportarciin modo responsabile,
comesi faormailo sappiamo tutti.
Un esempio? leri sera sono andato al
cinema e ho indossato lamascherina.
L’ho fatto non tanto per proteggere
me stesso ma perché non so chi ho
seduto al mio fianco. Dobbiamo
proteggere i fl'agili». DRIPRODUZIONE RISERVATA

Le varianti presenti in ltalia

Omicron 5

91,1%

BQ.1.1-30,84%

BF.7 - 10,31%
BQ.1-5,24%

Ricombinanti XBB
(tra le quali Gryphon) 2,6%
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L’infettivologo: «Poche quarte dosi perché molti sono gia immuni»

«\faccino essenziale solo per i fragili»

Il professor Di Perri: «In rianimazione ci finiscono ormai quasi esclusivamente persone anziane o con patologie pregresse»

CLAUDIA OSMETTI

Bl & vero che laquarta dose
non ha avuto successo», Gio-
vanniDiPerrie il direttore
del dipartimento di Malattie
infettive all’'ospedale Ame-
deo di Savoia di Torino e i tre
anni del Covid, lui, li ha vissu-
ti in prima linea. Cioe in repar-
to. E uno che sul Sars-cov2 &
abituato a dire le cose come
stanno. «Perd l'interpretazio-
ne di questo scarso risultato
va un po’ filtrata», aggiunge
subito.

Dottor Di Perri, cosa in-
tende?

«E vero anche che moli di
quelli che hanno rinunciato
al secondo booster, nel frat-
tempo, hanno avuto cognizio-
ne diaver sviluppato I'infezio-
ne la quale, come sappiamo,
€ almeno buona quanto il vac-
cino nel determinare un'im-
munizzazione. Questo ha
cambiato molto le carte in ta-
volan.

Riassumo: laddove non
sono arrivati i vaccini han-
no supplito i contagi. E cor-
retto?

«Nel 2022 abbiamo avuto,
inItalia, cinque volte il nume-
ro delle infezioni che aveva-
mo contato fino al Natale del
2021. Questo ci da la misura
della circolazione di Omi-
cron: si e trattato di un corret-
tivo che va inserito nel discor-
so. Ma c'e dell'altro».

Cosa?

«Via via che Omicron e arri-
vata negli ospedali si capiva
benissimo che era un'infezio-
ne diversa. Da me, per esem-
pio, oggi un caso su venti pre-
senta la famosa polmonite
che ci ha spaventato tre anni
fa: si tratta, in genere, oramai
di un'infezione soprattutto

delle alte via aeree superiori.
Dal punto di vista della perce-
zione generale, la malattia
adesso appare meno grave».

Pero c’e ancora chi muo-
re, non e cosi?

«Certo, ma non vediamo
pittil40enne sano in rianima-
zione. Ci sono, invece, sogget-
ti di eta matura, con una certa
cronicita, gente che prende
anche sette pillole al giorno: a
loro il Covid esercita un effet-
to simile a quello dell'influen-
za. Magari € un elemento pre-

cipitante, ma non si muore di
Covid come succedeva fino al-
la fine del 2021».

11 9,5% della popolazione
si e fatto la quarta dose. Nel
2018 circa il 15%aveva mes-
so il braccio per il vaccino
anti-influenzale: a numeri
siamo pit1 0 meno Ii. E an-
che una questione cultura-
le?

«Sostanzialmente si. L'in-
fluenza non ha mai avuto una
grande corsa al vaccino. Gli
aventi diritto, quelli a rischio,
quando andava bene, erano
introno al 60% e non si &€ mai
insistito molto. Credo ci sia bi-
sogno in futuro di insistere su
queste raccomandazioni. Il
nostro e il quinto Paese pilt
vecchio del mondo».

Senta, ma questa benedet-
ta punturina, viste anche le
notizie che arrivano dalla
Cina, ce la dobbiamo fare
tutti?

«Serve uno sforzo in pili in
generale. Chi ha avuto un'in-
fezione da Omicron due mesi

fa puo farla, perd e un sogget-
to che & gia decentemente
protetto. Io stesso non 'ho fat-
ta subito come operatore sani-
tario perché avevo presoil Co-

vid primay.

Questo lo dicono anche le
indicazioni ministeriali: de-
vono passare 120 giorni dal
tampone positivo....

«Bsattamente. Guardi, al
confronto con la Cina noi ci
troviamo con una popolazio-
ne molto immunizzata non
solo dalle vaccinazioni ma an-

che per la libera circolazione
del virus nel 2022»,

Ecco, appunto. Il “nodo ci-
nese”, chiamiamolo cosi.
Cosa dobbiamo aspettarci?

«E un'incognita e vi vuole
prudenza. Ma loro partono
da uno scarsissimo livello di
immunizzazione collettiva,
sia nella circolazione del virus
sia nella vaccinazione. Ricor-
diamo che hanno vaccinato
meno e con strumenti scaden-
ti. L'attuale situazione cinese
equivale alla nostra seconda
ondata, stanno facendo i con-
ti con una strategia folle di
pretendere i casi zero».

Il virus & cambiato?

«Ha perso virulenza, non e
impossibile ma & improbabi-
le che riguadagni la capacita
di ledere. Perd ribadiamolo:
adesso la vulnerabilita dei ci-
nesi alle diverse varianti & as-
sai maggiore della vulnerabili-
ta degli italiani».

Da lei quanti pazienti ci
sono?

«lo ho un reparto e mezzo
in questa fase. Il resto e torna-
to ad essere Malattie infettive
e ce n'era bisogno: ho ricove-
rato sedici persone, pero a tre-
dici il Covid si & aggiunto in




itinere. Ovvero, per dirne
una: soggetto operato di femo-
re in Ortopedia, a cui successi-
vamente hanno fatto un tam-
pone e perbacco & risultato
positivo, cosi 'hanno manda-
no qui. I Covid da ancora
molto fastidio, siamo chiari
Su questo».

Cioe?

«Va ad aggravare situazioni
di cronicita persistenti e lo fa
tutto I'anno: non & un virus
stagionale. Questa &la suaca-
ratteristica principale. Siamo
portati a pensare le infezioni
delle vie respiratorie in inver-
no, ma questo ha fatto i fatti

MENO GRAVE

«Da me 0ggi un caso

su venti presenta la
famosa polmonite che
ci ha spaventato tre anni
fa: si tratta, in genere,

di un’infezione delle alte
via aeree superiori.

La malattia adesso
appare meno grave»

SINDROME CINESE
«In Cina partono da uno
scarsissimo livello

di immunizzazione
collettiva, sia nella
circolazione del virus
sia nella vaccinazione.
Ricordiamo che hanno
vaccinato meno e con
strumenti scadenti»

Eibero

suoi anche d'estate. Dovrem-
mo fare i conti conricoveri ad-
dizionali in una rete ospeda-
liere che & stata massacrata
negli ultimi vent'anni».

Ha ragione. Cosa dobbia-
mo fare per prima cosa?

«Bisogna occuparsi dei sog-
getti a rischi. C'e il vaccino,
ma non solo»,

Pensa ai monoclonali?

«Anzitutto. Per chi non ri-
sponde al vaccino ci sono gli
anticorpi monoclonali, e ve-
10, Poi ci sono le terapie preco-
ci: se un anziano si infetta, oc-
corre precipitarsi a dargliI'an-
tivirale perché questo, se fatto
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Il professor Giovanni Di Perri

.

nei primi cinque giorni, ab-
bassa di circal'80% la possibi-
lita che venga ricoverato. Infi-
ne bisogna occuparsi dei vul-
nerabili anche in maniera in-
diretta».

Come?

«Vivi col nonno, devi chie-
derti se trasporti il virus. Serve
una coscienza altruistica».
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Il commento

Il culto dell’autarchia
e la faccia da salvare

Perché Xi ha detto no
alle dosi gratuite

di Filippo Santelli
: n mandarino si dice mianzi,
la faccia. E il regime cinese
non puo permettersi di per-
derla, agli occhi del mondo e
soprattutto dei suoi cittadi-
ni. Accettare 1 vaccini occi-
dentali contro il Covid signifi-
cherebbe proprio questo per un Paese che aspi-
ra alla superpotenza, tecnologica e non solo:
mostrare a tutti che in realta la Repubblica Po-
polare & ancora molti passi indietro rispetto
all’Occidente, entitd politico-culturale che se-
condo Xi Jinping «sta tramontando». Tutt’altro
che autosufficiente, come il suo leader invece
la vorrebbe, in uno dei campi pitt importanti
della ricerca scientifica. E in chissa quali altri,
dai chip in git. Una perdita di faccia doppia,
considerato che all’inizio della pandemia, per
contrastare la narrativa trumpiana sul “virus ci-
nese”, Pechino offri i suoi preparati — in regalo
oin vendita — a decine di Paesi in via di svilup-
po, inuna diplomazia globale del vaccino.
Che fossero poco efficaci lo si sospettava da
principio, visto che sono realizzati con la tecno-
logia pit tradizionale, a virus inattivato. Niente
a che vedere con I'Rna messaggero di Pfizer e
Biontech, una frontiera che le big pharma cine-
si, carrozzoni di Stato, non sono riuscite a rag-
giungere. Ora lo confermano vari studi: la co-
pertura contro la malattia grave & molto inferio-

re ai vaccini occidentali. Anche per questo Pe-
chino, fino a un mese fa, ha puntato tutto
sull’azzeramento della trasmissione, sui lock-
down aripetizione, piuttosto che sull'immuniz-
zazione, in grave ritardo tra i piti anziani.

Adesso che il virus corre perd, e contagia mi-
lioni, il problema viene al pettine, mettendo a
nudo tuttiilimiti di un regime autoritario: assai
efficace quando difende la salute del popolo di-
rigendo e controllando i corpi, molto meno
quando deve garantire cure e medicine avanza-
te. Una sanita da Paese in via di sviluppo, cosa
che la Cina é ancora a tutti gli effetti: lo scordia-
mo spesso anche noi.

Pechino risponde, piccata, all'offerta euro-
pea sciorinando grandi numeri, i 7 miliardi di
dosichei suoistabilimenti sono in grado di pro-
durre. Sembra di tornare alla fine del '700,
quando I'imperatore Qianlong replico ai doni
di Giorgio III, i prodotti della rivoluzione indu-
striale inglese, scrivendogli che il suo impero,
centro del mondo, aveva gia tutto il necessario.
Oggi ancora di piti la narrazione di riscossa na-
zionale, nutrita dalla propaganda, va difesa a
ogni costo, e poco importa se la classe media
pittistruita fa solo finta di crederci. Vietato mo-
strarsi dipendenti, vietato perdere la faccia, in
questa sfida epocale con I'Occidente: ne va del-
lalegittimita stessa del regime. ereroouzione siseavara
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Covid piu influenza,
¢ emergenza farmaci
«Ne mancano 3 mila»

» [ allarme di Federfarma e medici di base
«Cosi e difficile curare». Produzione in crisi

disponibilita. La preoccupazio-
ne di Federfarma e medici di

base: «Cosi e difficile curare».
Arcovio e Malfetano
allepag.2e3

ROMA E allarme per alcuni far-
maci che sono praticamente in-
trovabili. Una carenza di cui
non si & sofferto nemmeno in
piena pandemia. L'ultimo bol-
lettino dell’Agenzia italiana
del farmaco (Aifa) riporta la ca-
renza di oltre 3mila farmaci, di
cui 554 per problemi produtti-
vi e distributivi, elevata richie-
sta (covid e influenza), discon-
tinuita nelle forniture e ridotta

Covid e boom influenza
farmaci introvabili
«Ne mancano tremila»

»L’Aifa: richiesta molto elevata »Federfarma: situazione peggiore
e le forniture vanno arilento  che nella prima fase di pandemia

farmaci era giustificabilmente zionale di Federfarma. «Ma pos-

ILCASO

ROMA Non importa quante farma-
cie si raggiungano: una, due, tre o
anche quattro di fila. Ci sono alcu-
ni farmaci che sono praticamente
introvabili in Italia e non solo. Da
Nord a Sud del nostro Paese alcu-
ne medicine spariscono non appe-
na le farmacie ne vengono riforni-
te. Una carenza simile non I'abbia-
mo sofferta neanche in piena pan-
demia, quando quasi l'intero mon-
doerainlockdown e larichiesta di

moltoalta.

L'ultimo bollettino dell'Agen-
zia italiana del farmaco (Aifa) ri-
porta la carenza di oltre 3mila far-
maci, di cui 554 per problemi pro-
duttivi e distributivi, elevata richie-
sta, discontinuita nelle forniture e
ridotta disponibilita. «Il problema
della carenza dei farmaci ritorna
periodicamente all'attenzione», di-
ce Roberto Tobia, segretario na-

siamodire che la carenza di medi-
cine & oggi piu alta, anche se leg-
germente, che nel periodo piu
buiodella pandemia», aggiunge.




LE CAUSE

All'origine di questa situazione c'e
un'eccezionale combinazione di
fattori. In primis una stagione in-
fluenzale piuttosto insidiosa, pro-
babilmente la pili forte degli ulti-
mi 10-15 anni. All'influenza conti-
nua ad aggiungersi la circolazione
del virus Sars-CoV-2, responsabile
delle infezioni Covid-19. E ci sono
pili casi di infezione da virus respi-
ratorio sinciziale. In questo perio-
dosi fa quindi un utilizzo maggior-
mente diffuso di alcuni farmaci
che consentono di gestire i sinto-
mi dell'influenza e di Covid-19, co-
si come di altre sindromi similin-
fluenzali. «La pauradinon trovare
questi farmaci spinge poi i cittadi-
ni all'acquisto anche senza che ce
ne sia bisogno», dice Tobia. «Un al-
tro fattore determinante per la ca-
renza dei farmaci é legata alla di-
pendenza dellTtalia nella produ-
zione di alcuni principi attivi», ag-
giunge il segretario nazionale di
Federfarma. «Molti farmaci, infat-
ti, arrivano dall'India e dalla Cina.
A causa della pandemia e dei lock-
down, gli stabilimenti situati in

questi paesi hannorallentatola lo-
ro produzione - aggiunge -. Per evi-
tare conseguenze simili e una
maggiore tranquillita bisognereb-
be fare in modo di essere pit1 indi-
pendenti in futuro». La carenza
dei farmaci, inoltre, & collegata
all'attuale crisi internazionale,
scatenata dalla guerra tra Ucrai-
na e Russia. «A causa del conflitto
- spiega Tobia - stiamo soffrendo
la carenza di materie prime che

I Ressanaero

non sonosolo principi attivi. Man-
ca ad esempio il materiale per il
packaging deifarmaci: 'alluminio
periblister che contengono le me-
dicine; il salice per le fiale e le botti-
glie di sciroppo; e manca addirittu-
rail cartone, un materiale che sot-
tovalutiamo, ma che & fondamen-
tale per la distribuzione dei farma-
ci. I paesi dell’Est che producono
cartone hanno diminuito le conse-
gne: per limitarei costi,aumentati

perviadel caro carburante, hanno
portatoal contingentamento delle
spedizioni»,

ILRESTO DEL MONDO

La carenza dei farmaci non & solo
un problema nazionale, ma euro-
peoemondiale. Come in Italia, nel-
le ultime settimane si sono regi-
strate in Grecia carenze significati-
ve di farmaci da banco, come gli
sciroppi antipiretici e gli sciroppi
per la tosse ma anche antibiotici e
farmaci per inalazione che interes-
sano soprattutto i bambini. Il mini-
stro della Salute greco Thanos Ple-
vris ha inviato una lettera alla
Commissaria europea per la Salu-
te, Stella Kyriakides, chiedendo
«una politica centrale a livello
dell'Unione Europea per il proble-
madella carenza difarmaci che af-
fligge tutti gli Stati membri
dellUe», Anche la Francia e la Ger-
mania stanno attraversando una
fase critica nella disponibilita dei
farmaci. Notifiche simili sono sta-
te emesse dal governo del Regno
Unito. In Irlanda, Medicines for
Ireland, organizzazione sanitaria

IN DIFFICOLTA

ANCHE FRANCIA,
GERMANIA E IRLANDA
LA GRECIA CHIEDE
AIUTO A BRUXELLES:
«SERVE INTERVENTO UE»

nazionale, ha recentemente elen-
cato 186 medicinali che risultano
scarsi scarseggianti a causa dei
crescenti problemi della catena di
approvvigionamento globale. In
Romania, pil di 2mila medicinali
sono scomparsi dal mercato e in
Belgio un farmaco su cinque che
era disponibile 'anno scorso oggi
non lo & piil. «Ce la volonta da par-
te dell'Unione Europea direalizza-
re un sistema di raccordo trai pae-
si membri, coordinato dall'Ema
(Agenzia europea dei medicinali),
perarmonizzare le problematiche
relative alla carenza di farmaci,
cercando soluzioni», dice Tobia.
«L'Ttalia ha gia avviato una serie di
interlocuzioni, aprendo un tavolo
con Spagna, Portogallo, Francia e
altri paesi», aggiunge. Anche que-
sta, tuttavia, & una soluzione po-
tenzialmente efficace nel futuro e
non immediata. «Al momento la
cosa pill logica da fare é appellarci
al buon senso e alla responsabilita
civica: non facciamo scorte inutili,
ma acquistiamo solo i farmaci di
cuiabbiamobisognorealmente in
quelmomento»,

Valentina Arcovio

ALLUMINIO E CARTONE
RINCARATI, LE AZIENDE
DI CONFEZIONAMENTO
FATICANO A SOSTENERE
| COSTI DI PRODUZIONE
DI BLISTER E FIALE
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Q L’intervista Silvestro Scotti

«Cosl diventa difficile curare i pazienti
Si ai prodotti generici, ma con cautela»

1 consiglio che mi sento di
dare ai pazienti ¢ di fare
(‘ sempre affidamento al me-
dico. Non tuttii farmaci pos-
sono essere sostituiti con alternati-
ve generiche senza che sia stata
prima fatta una riflessione. Dicia-
mo che cosi € pilt complesso cura-
re i pazienti», La fase, insomma, e
«delicata», ma <«assolutamente
non c'é bisogno di fare scorte». Do-
po settimane di allerte e denunce,
la carenza di farmaci inizia ad im-
pattare su tutta la Penisola.  medi-
ci di famiglia infatti sono sempre
pil1 spesso subissati dalle telefona-
te di chi, arrivato in farmacia, non
trova il prodotto prescritto. A testi-
moniarlo é Silvestro Scotti, segre-
tario della Federazione Italiana
Medicidi Medicina Generale,
Professor Scotti, siamo in emer-
genza?
«Non parlerei di emergenza. Cé
una difficolta negli approvvigiona-
menti dettata da situazioni interna-
zionali sfavorevoli ma anche da
una logistica imperfetta. Cio che e
evidente pero, e che le chiamate da
parte di pazienti spaesati sono in
aumento. Sempre pill spesso arri-
vano in farmacia e non trovano cio
che gli ho prescritto. E quindi sono
costretti a spostarsi da una farma-
cia all'altra, senza sapere se poi lo
troveranno. Il picco c’é stato poco
primadi Natale ma anche oggi la si-
tuazioneé delicata».
Perché parla di «logistica im-
perfetta»?
«Una parte della responsabilita di
questa situazione per me sta nel si-

ORMAI SONO POCHISSIME
LE FARMACIE DOTATE

DI UN LABORATORIO

M1 AUGURO CHE SI TORNI
A REALIZZARE PREPARATI
PER ESSERE PIU SICURI

stema di distribuzione. Ormai la
gestione e sovra-regionale, e cioe
ognimagazzino fornisce piltdiuna
regione. In Italia infatti cenesono 6
mentre prima erano 25-27. Se & ve-
ro che & diminuito lo “spreco” dei
farmaci, inevitabilmente lo & an-
che che la capacita di stoccaggio
ora ¢ diventata minore. E poi mi
chiedo come questo possa conci-

liarsi con l'autonomia differenzia-
ta su cui si sta puntando. Ogni re-
gione vorra il meglio per sé e con
pili rapidita. Che succede a chinon
ha un magazzino sul suo territo-
rio?»

A mancare sono soprattutto
antibiotici e antinfiammatori.
E quindi é partita la ricerca ai
farmaci equivalenti. Ma sono
davvero lastessacosa?
«Assolutamente si. In termini
scientifici parliamo di prodotti che
hanno al loro interno la stessa mo-
lecola. Tuttavia non & sempre pos-
sibile passare da un farmacoall’al-
trosenza pensarci troppo, perchéa
volte nella stessa categoria di far-
macisi trovano prodotti con princi-
pidiversi. Per questonel caso di pa-
zienti con multiterapie, cioe di per-
sone che assumono pitl di un far-
maco e quindi soprattutto anziani
e fragili, & necessario passare pri-
ma per il medico. Puo capitare che
un farmacoriducaimeccanismidi

metabolizzazione di un altro e crei
un condizionamento nella terapia.
In caso di pit patologie quindi biso-
gna assolutamente parlare con il
medico per sostituire il medicinale

Silvestro
Scotti,
segretario
Fimmg

non disponibile in maniera accor-

ta»,

E i preparati galenici? Sono da

consigliare?

«Posto quanto ho detto prima direi

proprio di si. Ma ormai sono po-

chissime le farmacie che sono an-

che dotate di un laboratorio. Anzi
mi auguro che i farmacisti tornino
a fare il loro mestiere originario e
produrre preparati partendo dai
principi attivi. Questo ci farebbe
sentire pil1 al sicuroanche in situa-
zioni come queste o come quella
cheabbiamo vissuto durante le pri-
ma fase della pandemia Covid-19.
Se iventi di guerra a cui siamo sot-
toposti in questi mesi dovessero al-
zarsi ancora, il loro supporto in
questosenso sarebbe prezioso».
Sulla possibilita di fare scorte
invece? Solita psicosi?
«Qui parliamo soprattutto di far-
maci non dispensabili senza ricet-
ta medica. Per cui se ¢’ una scorta
c’e un medico o un farmacista che
ha commesso un illecito. In ogni
caso non é necessario. E se capita
di avere un dubbio, la cosa miglio-
re &€ sempre rivolgersi al proprio
medico».

F.Mal.

& RIPRODUZIONE RISERVATA

IL PRESIDENTE

DELLA FEDERAZIONE
DEI MEDICI DI BASE:

C'E SPAESAMENTO,
| MALATI IN DIFFICOLTA
STANNO AUMENTANDO

Covid & boom influenzs
Farmiaci introvabil
=N mancano tremilis
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Antibiotici e ibuprofene
emergenze per l'inverno

»Tra le carenze, diversi prodotti destinati »1I caso azitromicina: non si trova perché
ai bambini ma anche molti “salva-vita”  tanti ne fecero incetta nell'ondata Covid

IL FOCUS

ROMA Quest’anno l'influenza ha
colpito pill duramente gli italia-
ni. Non solo in termini di diffusio-
ne, ma anche per la difficile repe-
ribilita dei farmaci che aiutano a
gestire i sintomi. Ibuprofene e pa-
racetamolo, ad esempio, un «mu-
st» in questo periodo, non sem-
pre si riescono a trovare in far-
macia. O almeno spesso non si
trovano nella solita formulazio-
ne a cui siamo abituati. Sono set-
timane, anzi mesi, che si fa fatica
a trovare l'ibuprofene in scirop-
po per i bambini. O anche alcune
compresse «griffate» per adulti.
Un po’ meno pronunciata, ma co-
munque presente, la carenza di
paracetamolo.

Nelle chat di WhatsApp o sui
social impazza la caccia alle con-
fezioni di antifebbrili. Alcune
mamme sono talmente disperate
da «elemosinarne» qualche dose
anche solo per «superare la gior-
nata», Ibuprofene e paracetamo-
lo sono anche i farmaci utilizzati
dalle persone con Covid-19 sinto-
matico, e questo li rende ancora
piti «preziosi», dunque pil1 diffici-
lidarecuperare.

AEROSOL E AZITROMICINA

Ma a mancare nelle farmacie so-
no anche soluzioni, come gli anti-
mucolitici, che si utilizzano negli
aerosol che, in questo periodo,
sono sempre «in moto» per le
molte infezioni alle vie aeree. In
carenza ci sono anche alcuni an-
tibiotici. L'azitromicina, ad esem-
pio, di cui si € abusato per molto
tempo, in quanto erroneamente
considerata utile per la cura del
Covid-19. A poco sono serviti gli
appelli dei medici: moltissimi ita-
liani, spaventati dalla carenza,

ne hanno fatto grandi scorte, ren-

dendola di fatto indisponibile

per le persone che invece ne han-

no realmente bisogno. Federfar-
ma segnala anche lI'indisponibili-
ta dell’antibiotico cefixoral e
I'uscita dalla produzione dello zi-
mox. Per fortuna, per questi anti-
biotici abbiamo al momento del-
le alternative che riescono a sop-
perire alla carenza e che devono
comunque essere prescritte dal
medico.

In totale secondo I'Agenzia ita-
liana del farmaco (Aifa) sono pili
di 3mila i farmaci carenti, lista
nella quale sono presente prati-
camente quasi tutte le medicine
che si utilizzano per l'influenza.
Ma non solo. Tra le carenze se-
gnalate dall’Aifa - che a sua volta
raccoglie le segnalazioniarrivate
dalle regioni — a mancare sono
anche altri farmaci, aleuni anche
salvavita: siva dagli antiepilettici
agli antipertensivi fino ai diureti-
ci e ad alcuni antitumorali. Ma
anche, in questi casi, il sistema
sta reggendo grazie alle alternati-
ve. Alcune farmacie, inoltre, si
sono attrezzate rispondendo in
maniera proattivaalla carenza di
alcuni medicinali. Moltissime
hanno infatti aumentato I'attivi-
ta dei propri laboratori con la
produzione di medicinali galeni-
ci, come sciroppi a base di ibu-
profene. I preparati galenici sono
farmaci assemblati direttamente
in farmacia sulla base di una far-
macopea comunitaria. [ farmaci-
stiacquistano i principi attivi e li
assemblano secondo norme codi-
ficate di buona preparazione,
realizzando prodotti efficaci e si-
curi tanto quanto quelli indu-
striali. Non tutte lo fanno. ma

molte si e con ottimi risultati. I
In questi giorni sono
centinaia le farmacie a corto
di medicinali comuni

farmacisti, inoltre, hanno la pos-
sibilita, oltre che I'obbligo, di pro-
porre soluzioni alternative, co-
me farmaci equivalenti a quelli
di brand prescritti. Come dice la
parola stessa, un farmaco equiva-
lente & efficace e sicuro tanto
quanto quello di marca. Tutta-
via, nel nostro paese c’é ancora
grande diffidenza sui generici.
Non a caso I'Ttalia ¢ il Paese che
in Europa ha la pili bassa percen-
tuale di utilizzo di farmaci equi-
valenti. Basta pensare che ogni
anno gli italiani spendono in ma-

niera crescente cifre importanti,
stimate intorno a | miliardo e
mezzo di euro, per aggiungere di
tasca proprio la differenza di
prezzo del farmaco di marca ri-
spettoal suo equivalente.

C'é poil'opzione diacquistare i
farmaci online, almeno quelli da
banco. Ma attenzione: 'acquisto
dei medicinali online & assoluta-
mente sicuro solo se la farmacia
online riporta sulla propria ho-
mepage 'apposito marchio euro-
peo che permette I'accesso alla li-
sta ufficiale del ministero della
Salute di tutte le farmacie online
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certificate. Le farmacie online attenzione a ri-
cheoperano le- volgersi soloal-
galmente sul le farmacie autorizzate, Il ri-
territorio italia- schio, nella migliore delle ipote-
no garantisco- si, & di acquistare farmaci ineffi-
no l'autentici- caci. Nella peggiore, ¢’¢ il rischio
ta, la tracciabi- di incappare in prodotti illegali
l‘z de]lmthc1— pericolosi perlasalute.
nale e la piena
tutela dei dati Val.Are,
pergona[i_ 1 & RIPRODUZIONE RISERVATA
problemaéche
s PER ABOASSARE |
farmacie sof-
frono della stes- LA FEBBRE. E NELLE
sa  carenza. CHAT LE MAMME
Inoltre, biso- NE ELEMOSINAND

QUALCHE DOSE

gna fare molta

CORSA ALL'ACQUISTO [ farmaci

NEI NEGOZI ONLINE introvabili

MA CE IL RISCHIO ——

DI TROVARE FARMACI Antipiretici

INEFFIB ACI (pamcctmn.olo. ibupr'of'en::. cce)

0 ILLEGALI Antimucolitici
Antibiotici

Antiepilettici
Diuretici
Antipertensivi
Plasmaderivati
Antitumorali
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La ricerca scientifica

«Scoperto a Napoli il gene
del tumore al cervello»

» 11 neuroblastoma ¢é il cancro piu diffuso  »Individuate dal Ceinge anomalie nel Dna
in eta pediatrica, incurabile una volta su 2 dopo aver esaminato 700 bambini malati

LO STUDIO

Ettore Mautone

Individuate dai ricercatori del

Ceinge di Napoli le basi geneti-

che ereditarie del neuroblasto-

ma, il pit diffuso tumore dell'eta

pediatrica, patologia maligna

che interessa la midollare del

surrene, ghiandola endocrina

posta sopra il rene e che secerne

diverse sostanze (principalmen-

te adrenalina e quantita minori

di noradrenalina ma anche ami-

ne e peptidi bioattivi come ista-

mina, serotonina, neuropepti-

di). Grazie a nuove tecnologie

basate sui big data e I'intelligen-

za artificiale, capaci di compara-

re le sequenze di Dna

di migliaia di bambini

malati con quello di

soggetti non affetti, il

gruppo di ricerca gui-

dato da Mario Capas-

so e Achille Iolascon,

Principal investigator

del Ceinge e rispettiva-

mente, professore as-

sociato e ordinario di

Genetica Medica

dell'Universita Federi-

co II di Napoli, ha

identificato dei poli-

morfismi, ossia asso-

ciazioni di geni carat-

terizzati da mutazioni

e variazioni partico-

larmente presenti nei

soggetti affetti da Neu-

roblastoma. Un corre-

do genetico capace di

imprimere una predi-

sposizione al Neuroblastoma.
«Abbiamo analizzato il Dna

di quasi 700 bambini affetti da

neuroblastoma e pit1 di 800 con-

trolli mediante sequenziamento

avanzato, tecnica innovativa

che decodifica tutti i geni finora
conosciuti in modo affidabile e
veloce - spiega Capasso - € la pil1
alta casistica mai studiata fin ad
oggi. Ebbene abbiamo scoperto
che il 12% dei bambini con neu-
roblastoma ha almeno una mu-
tazione genetica ereditata che
aumenta il rischio di sviluppare
un tumore». Un lavoro scientifi-
co reso possibile grazie ad anali-
si computazionali avanzate del
team di esperti guidati da Capas-
so che lavorano nella facility di
Bioinformatica per Next genera-
tion sequencing del Ceinge. In-
dagini condotte in particolare
dall’'esperto bioinformatico Fer-

dinando Bonfiglio, primo auto-
re del lavoro. «Lo studio e I'indi-
viduazione precoce del Dna tu-
morale - avverte Iolascon - e del
prodotto di alcuni geni mutati
codificanti alcune proteine ca-
ratteristiche della neoplasia,
consente di mettere a punto
nuovi farmaci in grado di attac-
care le proteine anomale, cor-
reggendo gli effetti delle muta-
zioni e bloccando il processo
proliferativo. Gia oggi siamo in
gradodi curare il 50 per cento di
questi tumorimanon riusciamo
ancora, nell'altro 50 per cento, a
incidere sul destino della malat-
tia. Comprendere il motivo per
cui alcuni tumori vanno male e
altri invece evolvono positiva-
mente & uno degli obiettivi della
nostra ricerca». Come nell’eta
adulta, perle donne, avere i geni
Brca 1 e 2 predispone per lo svi-

luppo di tumori del seno e la pre-
senza del gene mutato della pro-
teina Apc apre la strada al can-
cro del colon lo stesso accade
per i tumori pediatrici. Un siste-
ma di diagnostica precoce in-

somma utile per mettere a pun-
to nuovi farmaci adatti alle mu-
tazioni ad esempio del gene Alk
che e tipico del neuroblastoma
familiare.

LE CARATTERISTICHE

Il Neuroblastoma ha caratteristi-
che uniche che rendono partico-
larmente evidente le differenze
con i tumori degli adulti in quan-
to dotato di una componente ge-
netica ereditaria pit marcata,
che conferisce una maggiore
probabilita, rispetto alla media,
disviluppare la neoplasia. Alcu-
ni bambini gia nel grembo ma-
terno e alla nascita hanno il neu-
roblastoma. «Non é insomma
un tumore di natura ambientale
- aggiunge lolascon - ma soprat-
tutto dovuto a un errore della
differenziazione cellulare, che
interviene gia durante lo svilup-
po embrionario. Un tipo di neo-
plasia che insorge nel neonato e
che puo anche guarire comple-
tamente durante il primo anno
divita. In questo caso il differen-
ziamento si “sblocca”mahauna
caratteristiche negativa, che
condivide con tutti i tumori pe-
diatrici: negli stadi 3 e 4 (meta-
statici) malgrado tutti i migliora-
menti terapeutici ha sempre
una prognosi negativa».




Nell'unita guidata da Iolascon e
Capasso alla Federico Ii vengo-
no esaminati tutti i bambini af-
fetti da tumori provenienti dalle
pediatrie del Santobono-Pausili-
pon, della Vanvitelli e della stes-
sa Universita Federico II. Uno
screening precoce che consente
di verificare se sono stati eredi-
tati i geni imputati dello svilup-
po di questa neoplasia. Il neuro-
blastoma colpisce bambini e
adolescenti fino ai 15 anni, circa
15.000 ogni annonel mondo, 130
in Italia ed e considerato la pri-
ma causa di morte e la terza neo-
plasia per frequenza dopo leuce-
mie e i tumori cerebrali dell'in-

DIVENTA POSSIBILE
METTERE A PUNTO
FARMACI SPECIFICI

IN GRADO

DI ATTACCARE

LE PROTEINE ANOMALE

IL#MATTINO

fanzia.

L'AUTISMD

I risultati della ricerca, finanzia-
ta dalla Open Onlus, Fondazio-
ne Italiana per la Lotta al Neuro-
blastoma e Fondazione Airc per
la Ricerca sul Cancro, sono stati
pubblicati su eBioMedicine del
gruppo “Lancet”, Tutti i dati ge-
netici sono disponibili in un da-
tabase online che altri studiosi
possono liberamente consulta-
re. Lo studio ha poi investito an-
che altre patologie, come l'auti-
smo: alcune mutazioni trovate
in questi bambini sono associa-

te infatti allo sviluppo di malat-
tie del neurosviluppo come i di-
sturbi dello spettro autistico.
i€ RIPRODUZIONE RISERVATA
Da sinistra i
ricercatori
del Ceinge
Ferdinando
Bonfiglio,
Achille
Iolascon e
Mario
Capasso
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ACIDO URSODESOSSICOLICO (UDCA
Le critiche di Bassetti:

«Farmaco

perilfegato

e labufaladel 2023»

maco per il fegato, chein Ci-

na sta trovando una nuova
vitacontroil Covid, «éil segna-
le che adistanza ditre annisiri-
commette l'errore gia com-
messo con l'idrossiclorochina
o con l'invermectina, ma con
una piccoladifferenza: glierro-
ricommessinel 2020 erano an-
che “giusti” perché si cercava-
no rimedi perun virus che non
si conosceva. Usare |'acido ur-
sodesossicolico (Udca) ora &
un errore imperdonabile per-
ché prima di usare un farmaco
sugli esseri umani bisogna fa-
re studi di Fase 2 e Fase 3 e di-
mostrare che i risultati siano
migliori della terapia standard

l arichiestadi un vecchio far-

congliantiviralioimonoclona-
li. Mi sembra la bufala Covid
del 2023, & I'antiscienza». Cosi
all'Adnkronos Salute Matteo
Bassetti, direttore Malattie In-
fettive dell'ospedale San Marti-
no di Genova, commenta |'at-
tenzione mediatica sull'acido
ursodesossicolico (Udca), me-
dicinalefuoribrevettochesias-
sume perbocca, chein Cinaha
visto un'impennata dopo uno
studio su Nature.

Frai principali produttori mon-
diali di acido ursodesossicoli-
co, tral'altro, c'@ unarealtaita-
liana, Ice Group, con base a
Reggio Emilia, acquisita dal
Fondointernazionaled'investi-
mento Advent International

nell'ottobre del 2019. «L'acido
ursodesossicolico & un farma-
co chesiusa peril fegato e che
in uno studio su Nature, in vi-
tro, ha dimostrato di funziona-
recontroilCovid elesuevarian-
ti, ma non é stato mai fattouno
studio sui pazienti - avverte
Bassetti-Dobbiamo fare molta
attenzione e anche i media de-
vono stare molto attenti a co-
municare certe cose: nonbasta
unlavoro, anche se pubblicato
su una rivistacome Nature. Al-
trimenti - conclude - si finisce
chevale anchela curaconl'in-
censo o con il corno di rinoce-
ronte».

Coviet Cinn Us offre vaccini gratis
Mo Pechina: tutin satto controlic
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Tutti
“nre Crisanti

Atti persecutori, mobbing
diffamazione e calunnia
queste le ipotesi di reato

a danno del microbiologo
["allora presidente di facolta:
“Abbiamo portato sia il rettore
sia i direttori di dipartimento
di Medicina contro di lui”

L'INCHIESTA

LAURABERLINGHIERI
PADOVA

arebbe Stefano Meri-
gliano, finoal 30 set-
tembre scorso presi-
dente della Scuola
di Medicina di Padova, uno
degliattoripitiillustridell'A-
zienda Ospedaliera che,
stando alla ricostruzione di
Andrea Crisanti, avrebbero
messo in atto il «piano» per
allontanare il docente
dall'Universita.  Almeno,
stando alle intercettazioni.
Il suo nome appare nel dos-
sier di oltre cento pagine di
dialoghi raccolti dalla Pro-
cura. «Abbiamo portato sia
il rettore sia i direttori di di-
partimento diMedicina con-
tro Crisanti a discutere» di-
cevail 14 maggio 2021, par-
lando con Roberto Toniolo,
dg di Azienda Zero, braccio
operativo della Regione in
campo sanitario.
Atti persecutori, mob-
bing, diffamazione, calun-
nia: queste le ipotesi di rea-

to a cui, filtra, avrebbe pen-
sato Crisantileggendo le in-
tercettazioni, e sulle quali
potrebbe chiedere giusti-
zia, anche attraverso un’ul-
teriore indagine, in aggiun-
taa quella gia aperta sul ca-
sodei testrapidi.

Intanto, il 31 dicembre
scorso Crisanti ha rasse-
gnato le dimissioni da pro-
fessore di Microbiologia a
Padova. «Non ho nulla con-
tro 'ateneo. L’ho fatto per
sentirmi libero di denun-
ciare, senza creare imba-
razzi» dira poi, ammetten-
do pero 'esistenza diinter-
cettazioni che coinvolgo-
no altridocenti.

Nella trascrizione delle
conversazioni telefoniche
tra Merigliano e Toniolo si
fa cenno al coinvolgimento
del Senato accademico di
Padova, intervenuto con
unamozione a difesa di Cri-
santi, quando filtro la noti-
ziadiunadenunciadellaRe-
gione. «Facci vedere le car-
te. Perché se & un esposto o
una denuncia, per carita.
Senno finalmente anche la
gente si rende conto che
(Crisanti, ndr) sta per far
scatenare una guerra con-

tro il nulla» dice Meriglia-
no, parlando con Toniolo,
evidentemente immaginan-
do un dialogo con Crisanti,

per incalzarlo nel rendere
pubblica la denuncia. De-
nunciache pare non esistes-
se, come si e affrettato a di-
re lo stesso Toniolo, in una
lettera all’'Universita. Spa-
ventato dalla reazione degli
accademici, poi pesante-
mente redarguito da Zaia:
«[o ci metto il culo, voi ci
mettete la bella figura» urla
ilpresidente, standoaun’in-
tercettazione pubblicata da
Repubblica, riferendosi an-
che a Luciano Flor (diretto-
re della sanita veneta sino a
fine2022).Ladenunciadel-
laRegionenonc’era. Ma, vi-
stoil clamore, Zaia avrebbe
voluto portare Crisanti allo

I e




«schianto», evitandogli la
via di fuga servitagli da To-
niolo.

Ilnomedi Toniolo appare
insieme a quello di Zaia,
“deus ex machina” di una
«campagna denigratoria e
persecutoria contro di me,
materializzatasi nelle azio-
ni dell’Azienda Ospedalie-
ra» denuncia Crisanti. Zaia
€ intercettato mentre muo-
ve i fili della sanita veneta,
attraverso Toniolo. Destina-
tario einterprete delleistan-
ze del presidente, registra-
valerichiestediZaiae, stan-
do alla ricostruzione del do-
cente, muoveva le pedine
sullo scacchiere: Meriglia-

no e Roberto Vettor, docen-
te di Clinica medica a Pado-
va. Intercettati. Con Rober-
to Rigoli, nominato al verti-
ce dei laboratori di Micro-
biologia del Veneto. Al po-
stodichi? DiCrisanti.

SuRigoli—esu Patrizia Si-
mionato, dg di Azienda Ze-
ro prima di Toniolo — pende
una richiesta di rinvio a giu-
dizio, legata all’affare test
rapidi.

Ma il quadro non é com-
pleto, c’e un quinto nome:
Massimo Clementi, profes-
sore emerito dell'Universita
Vita-Salute San Raffaele di
Milano. Con Crisanti, mem-
bro della commissione che

LASTAMPA

stione di incompatibilita ri-
guardo a Crisanti, chieden-
donel’esclusione, in quanto
senatore. La rettrice decise
di non decidere, scioglien-
do la commissione e nomi-
nandone un’altra. Ora an-
che il nome di Clementi ap-
pare traquelli dei docentiin-
tercettati. —

Oltre cento pagine
di dialoghi
raccolti
dalla Procura

avrebbe dovuto individua-
re un docente per la Medici-
na molecolare di Padova.
Fu lui a sollevare una que-

- Alcuni intercettati
La vicenda sono gia stati rinviati
a giudizio perl'affare
o dei test rapidi Andrea Crisanti

Una campagna
orchestrata da Zaia
contro dime
conintento
persecutorio

e l'aiuto dell'Azienda
Ospedaliera

di Padova

Il microbiologo Crisanti cri-
tica la politica sanitaria del-
laRegione Veneto sui test
rapidi e nasceun'inchiesta

Inun'intercettazione Zaia
diceal dg di Azienda Zero,
Roberto Toniolo, che vuole
far schiantare Crisanti

Crisanticommenta «Vede-
relaverafacciadel poteree
comeviene esercitato fa or-
rore» e si dimette da Padova

@

Ladifesadi Zaia sui test:
«Procure sempre informa-
te». E su Crisanti: «Resta
un valido professionista»




La difesa del governatore: "Erano settimane di polemiche e insulti
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Z.ala e le intercettazioni
“Parlavo con un medico
mica con un sicario”

ILCASO
PADOVA

o deciso iodi
fare i tampo-
<< niaVo', Chiu-
dere Vo' e

tamponare 3.500 persone &
stata una mia intuizione. Il ta-
volo dei tecnici mi diceva che
nonsipotevafare, cheeracon-
tro le linee guida dell'Oms. Un
dirigente mi disse: “Se arriva
la Corte dei Conti, rispondera
lei”. Io ciho messo la facciaeil
mio patrimonio. E nelle inter-
cettazioni non parlo con un si-
cario, ma col direttore di
Azienda Zero. Quello che ho

detto & legittimo». Schiva le
domande dei cronisti, prefe-
rendo la platea di Cortina per
lapresentazione del suolibro
I pessimisti non hanno fortu-
na il presidente veneto Luca
Zaia, per fornirelasuaversio-
nedella storia. Storia che An-
drea Crisanti, senatore Pd ed
ex professore dell'Universita
di Padova, sintetizza cosi:

«Unacampagnadenigratoria
nei miei confronti orchestra-
ta da Zaia, con intento perse-
cutorio, materializzatasi nel-
le azioni dell’Azienda Ospe-
daliera di Padova». Risulte-
rebbedaunalungaseriediin-
tercettazioni, che coinvolgo-
no lostesso Zaia, Roberto To-

niolo (direttore di Azienda
Zero, braccio operativo sani-
tario della Regione) e i medi-
ciRoberto Rigoli, Stefano Me-
rigliano, Massimo Clementi e
Roberto Vettor. L'intercetta-
zione che pitt delle altre coin-
volge Zaia & quella in cuisiri-
volge furiosamente a Tonio-
lo: «Sono quaarompermiico-
glioni da 16 mesi, stiamo per
portarlo allo schianto, e voi
andate a concordare la lette-
ra per togliere le castagne dal
fuoco al Senato accademico,
per sistemare Crisanti». Si ri-
ferisce alla questione della
presunta denuncia della Re-
gione nei confrontidel docen-
te padovano, denuncia che
aveva provocato la reazione
del Senato accademico a dife-
sa del collega. Innescando al
contempola risposta di Tonio-
lo che, spaventato, si era pre-
murato di smentire la notizia:

non c’era nessuna denuncia.
«Quella storia della denuncia
andavaavantida tempo - spie-
gato Zaia -. E pilt lasmentivo e
pit montava la polemica. A
quel punto ho detto: “Arrivia-
mo alla fine, attendiamoli allo
schianto”, E invece i miei han-
no scritto al Senato accademi-
coche non eravero.lopero ar-
rivavo da settimane di polemi-
che e insulti. In quella conver-
sazione—incuinoneroioaes-
sere intercettato —non parlavo
con un sicario, ma col diretto-
re generale di Azienda Zero,
chedipendedame. Gliho chie-
sto perché avesse mandato
quellalettera, perché avreivo-
luto andare al vedo, visto che
era stata messa in discussione
la mia parola». Zaia non entra
nel merito del tono colorito
dei dialoghi, precisando, pe-
10: «loparloinveneto, ma lein-
tercettazioni sono tutte in ita-
liano. Toni e modalita sono di-
verse». Rivendica le scelte fat-
te: «Abbiamo iniziato ad af-

frontare il Covid senza rea-

genti. Siamo arrivati da 23 mi-

laa 200 mila tamponi al gior-

no, e per lamaggior parte era-

no rapidi». Rivendica la sua

trasparenza: «<Ho sempre det-
to ai mieidinotificare periodi-
camente alle Procure cosasta-
vamo facendo». E parladiCri-
santi: «Masonostatoiol'idea-
tore del sistema dei tamponi.
E stato Crisanti a telefonar-
mi, chiedendomi risorse, rico-
noscendo la mia intuizione e
dicendo che, a partire da
quell’enclave, avrebbe potu-
to studiare il virus. Poi, ad
agosto del 2020, ho saputo
che aveva diffuso alcuni miei
messaggi. Io parlo con dolore
di questa vicenda, fino alla fi-
ne ho tentato di fare squadra.
Ma ci sono state continue af-
fermazioni pubbliche, diri-
genti attaccati, primari di mi-
crobiologia messi in difficol-
ta. Al professore non sono
mai stati negatiifinanziamen-
tie nessuno lo ha mai sostitui-
to. Per meresta unvalido pro-
fessionista. Ma ho dovuto fa-
reunascelta». L.BER. —

LUCAZAIA =
PESRENEOELVERE) (i

lo parlo con dolore
diquesta vicenda
fino alla fine

ho tentato

difare squadra
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LA REGIONE VENETO IGNORO LE RICERCHE SCIENTIFICHE E CAMBIO STRATEGIA. LA SECONDA ONDATA FU UNA STRAGE

Antigenici, le raccomandazioni di Crisanti le diede anche Bruxelles. Nel 2020

BN Sui tamponi aveva ragione
Andrea Crisanti e laregione Ve-
neto avrebbe dovuto saperlo.
Che la sensibilita dei test anti-
genici fosse inferiore a quella
dei test molecolari e pari al 70%
- come sostiene Crisanti — era
noto almeno dall’ottobre del
2020 e non c’era bisogno delle
ricerche del microbiologo e se-
natore Pd per dimostrarlo. La
Regione perd non ha mai tenu-
to conto dei dati emersi dalle ri-
cerche internazionali, a diffe-
renza di quanto ha sostenuto
per difendersi dall’accusa di
aver comprato test antigenici
per centinaia di milioni di euro
sullabase divalutazioni errate.

Per verificare che molti casi
positivi sarebbero sfuggiti ai
tamponi antigenici bastava
consultare le fonti segnalate
dall'Unione europea nelle sche-
de informative sui vari test a di-
sposizione sul mercato gia nel
2020. 11 primo studio sul test
Panbio della Abbott - quello
scelto dal Veneto - citato sul si-
to dell’'Ue & stato svolto dai ri-

cercatori dell'universita di Ma-
drid e pubblicato il 16 ottobre
2020. 11 test antigenico Panbio,
secondo i ricercatori, ha una
sensibilita del 73%, un valore
molto vicino a quello riportato
da Crisanti. Pochi giorni dopo,
il 20 ottobre del 2020, un altro
studio compiuto dai virologi
dell'universita di Utrecht (Pae-
si Bassi) rivelava che il test ave-
va una sensibilita tra il 72% e
1'81%. In un’altraricerca dell'u-
niversita di Namur (Belgio) di
poco successiva (gennaio 2021)
la sensibilita appare addirittu-
ra inferiore, pari al 67,7%. Solo
in uno dei test citati nella sche-
da informativa dell’'Unione eu-
ropea il test dimostra una sensi-
bilita superiore al 90%. Nel
complesso, tuttavia, quello
che sostiene Andrea Crisanti
era gia noto alla comunita
scientifica nell’ottobre del
2020 e liberamente accessibile
attraverso una fonte istituzio-
nale come I'Unione europea.
Laversione data dalla Regio-
ne di Zaia appare traballante.

Per affrontare la seconda onda-
ta di Covid (ottobre 2020 - mar-
z02021)1a Regione infatti deci-
se di abbandonare la strategia
adottata nella prima ondata da
Crisanti e basata sui test mole-
colari. La scelta fu effettuata
sullabase del parere del profes-
sor Roberto Rigoli dell’ospeda-
le di Treviso, secondo cui I'effi-
cacia dei tamponi antigenici e
quelli molecolari sarebbe stata
«sovrapponibile». L’affermazio-
ne ¢ contestata appunto da Cri-
santi, che in un ulteriore stu-
dio pubblicato sulla rivista Na-
ture Communications nel 2022
ha ottenuto risultati ben infe-
riori. Ma che l'affermazione di
Rigoli fosse quantomeno dub-
bia sarebbe dovuto essere chia-
ro gia nel 2020 ai tecnici del Ve-
neto, La Regione perd non cam-
bid strategia e tra ottobre 2020
e marzo 2021 registro quasi ot-
tomila decessi per Covid, con-
tro i circa duemila della prima
ondata.

Dopo le rivelazioni di Report,
il presidente regionale Luca Za-

ia ha cercato di ridimensiona-
re lo scontro con il microbiolo-
go descritto dalla trasmissio-
ne, negando che ci siano state
denunce nei suoi confronti da
parte della Regione. «Se fate ri-
cerche di mie dichiarazioni
non ne trovate in due anni e
mezzo», ha detto da Cortina.
«Resta un valido professioni-
sta» a cui «non sono mai state
negate le risposte e gli investi-
menti». Solidarieta a Crisanti &
arrivata da Nicola Fratoianni
dell’alleanza  Verdi-Sinistra:
«Quandoil potere ha paura del-
la scienza e della liberta degli
scienziati c’é sempre qualcosa
che non vas, ha detto. E si & au-
gurato che I'inchiesta sui tam-
poni vada fino in fondo. Anche
secondo Tiziana Basso, segreta-
ria della Cgil del Veneto, le in-
tercettazioni di Report «eviden-
ziano la volonta da parte del
presidente Zaia di danneggiare
un uomo di scienza che si &
sempre battuto per tutelare la
salute e la vita delle persones.

(A.Cap.)

Coviin
e ks
Pachina

Iy




CRONACA 4 ROMA

Dir. Resp.:Massimo Martinelli

Covid, boom
di contagi:
ma i ricoveri
sono stabili

Aumentano i casi della Co-
vid-19 nel Lazio, ma & presso-
ché stabile la pressione sulla
rete ospedaliera della Regio-
ne, sia per quanto riguarda i
posti letto ordinari sia per
quelli della terapia intensiva.
La fotografia che fa il report
delle Aziende sanitarie locali
del Lazio, reso noto al termi-
ne della task force regionale
dei direttori generali delle

Asl, Aziende ospedaliere, po-
liclinici universitari e ospeda-
le pediatrico Bambino Gesi,
tenuto in videoconferenza
con 'assessore alla Sanita del-
la Regione Lazio Alessio
D’Amato, dimostra come il vi-
rus Sars Cov-2 si stia adattan-
do ed evolvendo. Per ora i casi
sono della variante Omicron
con le sue sottovarianti.
apag.35

Covid, ¢ boom di contagi
Ma i ricoveri sono stabili

» Il report delle Asl: «<AAumentanoicasi,  »Ciccozzi, Campus Bio-Medico: previsto
ma gli ospedali non sono sotto pressione» un picco dopo le feste, anche per I'influenza

Aumentano i casi della Covid-19
nel Lazio, ma é pressoché stabile
la pressione sulla rete ospedalie-
ra della Regione, sia per quanto
riguarda i posti letto ordinari sia
perquellidella terapia intensiva.
La fotografia che fa il report del-
le Aziende sanitarie locali del La-
zio, reso noto al termine della ta-
sk force regionale dei direttori
generali delle Asl, Aziende ospe-
daliere, policlinici universitari e
ospedale pediatrico Bambino Ge-
sii, tenuto in videoconferenza
con l'assessore alla Sanita della
Regione Lazio Alessio D’Amato,
dimostra come il virus Sars
Cov-2 si stia adattando ed evol-
vendo. Anche se la maggiore cir-
colazione delle persone, durante
queste festivita, potrebbe a breve
portare a un nuovo picco di casi.
Stando ai numeri, ieri nel Lazio
su 2.234 tamponi molecolari e
13.713 tamponi antigenici (per
un totale di 15.947 tamponi), si
sono registrati 3.086 nuovi casi
positivi (pilt 2.503 rispetto alle
24 ore precedenti), con 1.580 con-
tagi che hanno riguardato solo

Roma. Inoltre, sono otto i deces-
si (quattro in meno rispetto al
giorno precedente), con 2.460
guariti. Per quanto riguarda 'oc-
cupazione dei posti letto sono
694 i ricoverati (piu 3 rispetto al
giorno prima) mentre sono 23 i
pazienti in terapia intensiva
(uno in meno se confrontato con
le 24 ore precedenti). «Il rappor-
to tra positivi e tamponi ¢ al 19,3
per cento», dice D'Amato.

COSA ACCADE

«Di fatto la pressione ospedalie-
ra diminuisce - spiega Massimo
Ciccozzi, responsabile dell'Unita
di Statistica medica ed epidemio-
logia molecolare della Facolta di
Medicina e chirurgia del Cam-
pus Bio-Medico - Stiamo andan-
do bene ma ci aspettiamo un pic-
colo aumento subito dopo le fe-
ste, sia per quanto riguarda la
Covid-19 e sia per l'influenza.
Tutto perd & abbastanza sotto

controllo: stiamo andando verso
la coda finale». Ciccozzi sottoli-
nea come il sequenziamento che

sistafacendonegliaeroporti per
ivoli che arrivano dalla Cina stia
evidenziando «Omicron come la
variante principale». «In Cina -
prosegue - stanno vivendo cio
che noi avevamo gia vissuto a

gennaio scorso, con la differenza
che loro si sono vaccinati poco e
male». Per ora Sars Cov-2 (il vi-
rus che causa la Covid-19) non
sta mutando generando altre “fa-
miglie” del virus (come lo sono
state la Beta o la Delta, che han-
no preoccupato sia per contagi e
sia per gli effetti sull'organismo).
«Ora vediamo tutte forme ricom-
binanti della stessa famiglia




Omicron - prosegue Ciccozzi - Il
virus circola e fa mutazioni per
sfuggireal sistema immunitario.
Fino a quando continueremo a
parlare di sottovarianti di Omi-
cron a livello clinico sappiamo
benissimo quello che vorra di-
re».

| CONSIGLI

Per evitare di infettarsi non solo
dalla Covid-19, ma comunque da
tutte le malattie respiratorie che
vengono trasmesse dalle droplet
(le goccioline che naturalmente
produciamo quando si parla, si
starnutisce o si tossisce), come
puo essere l'influenza stagiona-

CRON@;@ ROMA

le, Ciccozzi conferma che I'arma
c’é gia: «E la mascherina Ffp2. La
suggerisco negli ospedali, nelle
Rsa, dove ci sono persone fragili
ma anche dove ci sono assem-
bramenti di persone. Io, per
esempio, continuo ad usarla
quando vado in treno. Ne sugge-
rirei l'uso, mantenendola facolta-
tiva», E poi c'¢ anche la vaccina-
zione. «Credo sia opportuno con-
tinuare la campagna di immu-
nizzazione per i fragili e gli an-
ziani - prosegue lo studioso - Pro-
babilmente in futuro sara neces-
sario un richiamo annuale del
vaccino che andra fatto ogni an-
no. Magari potremo anche avere
soluzioni inalanti in grado an-

che di limitare i contagi». Ma il
virus Sars Cov-2 potra diventare
pill “cattivo”? «L'evoluzione fa
passi in avanti e non indietro -
conclude - Il virus sta andando
avanti, cerca di adattarsi e quin-
di di farci meno male e conta-
giarci dipiu»,
Giampiero Valenza
giampiero.valenza@ilmessaggero.it
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Regionali Il candidato del centrodestra: «II termovalorizzatore non ¢ sufficiente»

Rocca lancia la stida
su rifiuti e sanita pubblica

11 candidato del centrode-
stra alla guida della Regione
per le elezioni di febbaio,
Francesco Rocca, 57 anni, ex
presidente della Croce Rossa
italiana e internazionale: «Ri-
parto da sanita e rifiuti: le liste
d’attesa negli ospedali sono
infinite e i cittadini sono co-
stretti a curarsi fuori dal La-

zio. Per i rifiuti il termovalo-

rizzatore non basta: serve pil

raccolta differenziata».
apagna 4 Fiorentino

Francesco Rocca, 57 anni

«Riparto da sanita e rifiuti
Basta curarsi fuori dal Lazio»

Rocca, candidato del centrodestra alle regionali: piti raccolta differenziata

Sanita e rifiuti: sono questi
i temi scelti da Francesco
Rocca, avvocato ed ex presi-
dente della Croce Rossa Ita-
liana e internazionale, per
lanciare ieri a Palazzo Ripetta,
la sua candidatura a presi-
dente della Regione con una
lista civica sostenuta dalla co-
alizione di centrodestra in vi-
sta delle elezioni in program-
ma il 12 e 13 febbraio.

«Le liste di attesa negli
ospedali sono infinite e i cit-
tadini sono costretti a curarsi
fuori dal Lazio — ha sottoli-
neato Rocca — una situazio-
ne inaccettabile: dobbiamo
restituire dignita alla nostra
regione. E anche i Pronto soc-
corso versano in condizioni
disperate: siamo tornati a
parlare di mancanza di barel-
le. Invece di annunciare I'in-

troduzione di nuove tecnolo-
gie o terapie, ci troviamo con
le stesse criticita di sempre.
La Regione, da quando é am-
ministrata dal centrosinistra
é economicamente ferma —




ha aggiunto Rocca — e l'au-
mento dell'Trpef, appena reso

noto, ci preoccupa non solo
perché mette le mani nelle ta-
sche dei cittadini, ma anche
perché ci fa sorgere dei dubbi
sull’andamento dei conti del-
la Regione».

Seile liste che appoggeran-
no Rocca: Fratelli d'Ttalia, For-
za Italia, Unione di Centro,
Noi moderati e una civica con
il suo nome. leri a rappresen-
tare il sostegno alla sua can-
didatura, sono intervenuti,tra
gli altri, il ministro degli Este-
ri Antonio Tajani (FI), Gio-
vanni Donzelli (FdI), Mauri-
zio Lupi (Noi con I'Ttalia), il
sottosegretario al Lavoro
Claudio Durigon (Lega) e Lo-
renzo Cesa (Unione di cen-

tro).
Per quanto riguarda I'anno-
Chie Dassinistra
Claudio Durigon

@ Francesco (Lega), Antonio
Rocca (in foto Tajani (FI),
sotto), 57 anni, Francesco Rocca,
hafatto Giovanni Donzelli
I'avvocato dal (Fdl), Lorenzo
1990 al 2003. Cesa (Udc), Paolo
Finoal 2007 ha  Trancassini (Fdl)
guidato
I'ospedale
Sant'Andrea.
Poi é stato ai
vertici della

Croce Rossa

Roma

sa questione dei rifiuti nel La-
zio e soprattutto a Roma,
Rocca ha spiegato che, «pri-
ma di scegliere e approvare il
termovalorizzatore va studia-
to e approvato un progetto pr
la chiusura del ciclo dei rifiuti
abbandonando per sempre la
“soluzione discariche” che fi-
no ad oggi ha generato pro-
blemi invece di risolverli.
Non dobbiamo limitarci a
pensare che bruciare i rifiuti
sia 'unica soluzione, é neces-
sario pianificare e mettere in
atto una riorganizzazione se-
ria della raccolta e lavorazio-
ne dei rifiuti nel Lazio che
parta dal miglioramento so-
stanziale dell'attuale sistema
di raccolta differenziata,
cambiando la cultura dei cit-
tadini e visto che, al momen-
to, la Regione si attesta al
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18esimo posto sul territorio
nazionale risultando una del-
le peggiori».

Il candidato di centrode-
stra, che si é detto «certo di
vincere visto il sostegno della

coalizione e delle tante mani-
festazioni di affetto e stima
che ho ricevuto, si é poi mo-
strato contrario all'ipotesi di
localizzazione del termovalo-
rizzatore a Santa Palomba in-
dividuato dal sindaco Gual-
tieri «perché penalizza un
territorio meta di pellegri-
naggi verso il Santuario del
Divino Amore con campagna
romana e strade storiche cir-
costanti tutelate».

Tornando sui temi della Sa-
nita, cari al candidato alle re-
gionali anche per il suo pas-
sato nella Croce Rossa, Rocca
ha voluto chiarire che é favo-

revole a una collaborazione
tra pubblico e privato per le
prestazioni mediche ma che,
sotto la sua presidenza «la
Regione dovra giocare un
ruolo piu attivo all'interno di
questa partnership in termini
di “controllo” e “ governo” su
quanto avviene nella sanita
privata convenzionata in
quanto sono servizi pagati
con isoldi dei cittadini».
Flavia Fiorentino

Difesa dell'ambiente
Non dobbiamo
limitarci a pensare
che bruciare i rifiuti
sia I'unica soluzione




