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Coronavirus, in tutta Italia è possibile il co-
prifuoco dopo le 21 
 
19 Ottobre 2020 

 

I sindaci possono disporre la chiusura al pubblico, dopo le ore 21, di vie o piazze nei centri urbani, 

dove si possono creare situazioni di assembramento. 

  
di Redazione 

 

 

I sindaci possono disporre la chiusura al pubblico, dopo le ore 21, di vie o piazze nei centri 

urbani, dove si possono creare situazioni di assembramento, fatta salva la possibilità di ac-

cesso e deflusso agli esercizi commerciali legittimamente aperti e alle abitazioni private. 

https://www.insanitas.it/author/redazione/


È una delle misure prevista dal Dpcm annunciato ieri dal premieri Giuseppe Conte, che en-

trerà in vigore oggi (lunedì 19 ottobre). 
Ecco in dettaglio gli altri punti: 

– le attività dei servizi di ristorazione (fra cui bar, pub, ristoranti, gelaterie, pasticcerie) so-

no consentite dalle ore 5 sino alle ore 24 con consumo al tavolo, e con un massimo di sei 

persone per tavolo, e in assenza di consumo a tavolo solo sino alle ore 18. 

– resta consentita la ristorazione con consegna a domicilio nel rispetto delle norme igie-

nico-sanitarie sia per l’attività di confezionamento che di trasporto, nonché, fino alle ore 24 la 

ristorazione con asporto, con divieto di consumazione sul posto o nelle adiacenze 

– è fatto obbligo per gli esercenti di esporre all’ingresso del locale un cartello che riporti il 

numero massimo di persone ammesse contemporaneamente nel locale medesimo 

– le attività di sale giochi, sale scommesse e sale bingo sono consentite dalle ore 8,00 alle 

ore 21,00 

– restano sospese le attività che abbiano luogo in sale da ballo e discoteche e locali assimi-

lati, all’aperto o al chiuso. Sono vietate le feste nei luoghi al chiuso e all’aperto. 

– Le feste conseguenti alle cerimonie civili o religiose sono consentite con la partecipa-

zione massima di 30 persone nel rispetto dei protocolli e delle linee guida vigenti. 

– Con riguardo alle abitazioni private, è fortemente raccomandato di evitare feste, nonché 

di evitare di ricevere persone non conviventi di numero superiore a sei. 

– Sono vietate le sagre e le fiere di comunità. Restano consentite le manifestazioni fieristi-

che di carattere nazionale e internazionale. 

– sono sospese le attività convegnistiche o congressuali, ad eccezione di quelle che si 

svolgono con modalità a distanza. 

– L’attività sportiva dilettantistica di base, le scuole e l’attività formativa di avviamento re-

lative agli sport di contatto sono consentite solo in forma individuale e non sono consentite 

gare e competizioni. Sono altresì sospese tutte le gare, le competizioni e le attività connesse 

agli sport di contatto aventi carattere ludico-amatoriale. 

– nell’ambito delle pubbliche amministrazioni le riunioni si svolgono in modalità a distan-

za, salvo la sussistenza di motivate ragioni ; è fortemente raccomandato svolgere anche le 

riunioni private in modalità a distanza. 

– fermo restando che l’attività didattica ed educativa per il primo ciclo di istruzione e per i 

servizi educativi per l’infanzia continua a svolgersi in presenza, per contrastare la diffusione 

del contagio, le istituzioni scolastiche secondarie di secondo grado adottano forme flessibili 



nell’organizzazione dell’attività didattica, incrementando il ricorso alla didattica digitale inte-

grata, che rimane complementare alla didattica in presenza, modulando ulteriormente la ge-

stione degli orari di ingresso e di uscita degli alunni, anche attraverso l’eventuale utilizzo di 

turni pomeridiani e disponendo che l’ingresso non avvenga in ogni caso prima delle 9.00. 

– Le Università predispongono piani di organizzazione della didattica e delle attività curricu-

lari in presenza e a distanza in funzione delle esigenze formative. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Manovra. Per la sanità stanziati 12,8 miliardi 
in due anni 
 

I primi 4 mld aggiuntivi per Fsn ed edilizia ospedaliera sono stati 
stanziati nella manovra 2020 e a questi si sono aggiuntii 185 mln per 
l'abolizione del superticket. Nel Cura Italia sono arrivati ulteriori 1,4 
mld. Con il Decreto Rilancio stanziati altri 3,250 mld nel comparto per 
medicina territoriale, ospedali, personale e incremento specilizzazioni 
mediche. Con il Decreto Agosto, poi, altri 500 mln per aggredire le liste 
d'attesa. Infine, con la manovra 2021, ulteriori 4 miliardi per il com-
parto. 
 

 
 

19 OTT - Il Governo ha varato la manovra economica per il 2021. Previsti altri 4 miliardi per la 
sanità. Salgono così a 12,845 miliardi gli stanziamenti per il settore a valere nel biennio 
2020-2021 a seguito delle diverse misure introdotte a partire dalla legge di Bilancio dell'anno 
scorso e poi con i vari decreti anti-Covid degli ultimi mesi.  

Ma vediamo passo dopo passo come si arriva a questo budget straordinario per un 
comparto da anni oggetto di tagli o quantomeno di aumenti contenuti e sempre al di 
sotto delle aspettative. I primi 2 miliardi aggiuntivi per la spesa corrente per il Fondo sanita-
rio nazionale sono stati stanziati nella legge di Bilancio 2020. A questi si sono aggiunti altri 2 
miliardi per l'edilizia sanitaria, oltre ai 185 milioni necessari per l'abolizione del superticket da 
settembre 2020. 

Successivamente, nel Decreto Cura Italia di marzo sono arrivati ulteriori 1,410 miliardi 
per la sanità per l'assunzione di 4.917 medici, 11.144 infermieri e 5.032 operatori socio-
sanitari. 

  
Con il Decreto Rilancio sono stati poi immessi altri 3,250 miliardi nel comparto della 
sanità. È stata rafforzata la rete territoriale con l'assunzione di 9.600 infermieri. Con questo 
provvedimento si puntava ad arrivare a 11.109 posti in terapia intensiva, il 115% in più di 

http://www.quotidianosanita.it/governo-e-parlamento/articolo.php?articolo_id=88935


quelli che avevamo prima dell'emergenza Covid. Di questi però, ad oggi, sono 6.628, ai quali 
a breve potrebbero aggiungersene altri 1.600, secondo quanto dichiarato dal commissario 
Arcuri. Stanziati anche 105 milioni per finanziare 4.200 borse aggiuntive di specializzazione in 
medicina. 
  
Lo scorso 12 ottobre è stato poi convertito in legge il Decreto Agosto, che prevede 
uno stanziamento di 478.218.772 euro, per l'anno 2020, per aggredire le liste di attesa.  
  
E arriviamo così alla manovra 2021 varata sabato notte dal Consiglio dei Ministri, con la 
quale vengono annunciati ulteriori 4 miliardi per il comparto. Una nuova iniezione di risorse 
che, a quanto si sa finora in attesa del tetso delal manovra, servirà a sostenere il personale 
medico e infermieristico con la conferma di 30.000 assunzione a tempo determinato, oltre al 
sostegno delle indennità contrattuali. E poi l’introduzione di un fondo per l’acquisto di vaccini 
e per altre esigenze correlate all’emergenza Covid. 
 
Giovanni Rodriquez 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 
 

Diabete. Ema: “Testare le quantità di 
nitrosammine per i farmaci a base di metformina” 
 

 

L’Agenzia europea del farmaco e le autorità nazionali competenti dell'Ue: “Si 
tratta di una misura precauzionale per garantire la sicurezza del paziente du-
rante il completamento delle indagini in corso su questi medicinali. La richie-
sta è in linea con il referral di quest'anno che ha introdotto le misure richieste 
alle aziende per limitare la presenza di nitrosammine nei medicinali” 
 

 

19 OTT - L'EMA e le autorità nazionali competenti dell'UE contatteranno tutti i titolari di auto-
rizzazione all'immissione in commercio di medicinali contenenti metformina, utilizzati per il 
trattamento del diabete, per chiedere loro di effettuare analisi per verificare la presenza di ni-
trosammine prima della loro immissione in commercio. Ne dà notizia l’Ema 
  
“Si tratta – si legge in una nota - di una misura precauzionale per garantire la sicurezza del 
paziente durante il completamento delle indagini in corso su questi medicinali. La richiesta è 
in linea con il referral di quest'anno secondo l’articolo 5, paragrafo 3, che ha introdotto le mi-
sure richieste alle aziende per limitare la presenza di nitrosammine nei medicinali. Le autorità 
regolatorie controlleranno attentamente le risposte a questa richiesta e prenderanno le misure 
appropriate, se necessario. La presenza di nitrosammine nei medicinali a base di metformina 
è in corso di verifica, poiché all'inizio di quest'anno è stata trovata una nitrosammina chiamata 
N-nitrosodimetilammina (NDMA) in alcuni lotti dell'UE. Per ulteriori informazioni, consultare il 
sito web EMA”. 

L'EMA “consiglia ai pazienti dell'UE di continuare ad assumere farmaci a base di metformina, 
poiché i rischi di non trattare il diabete superano di gran lunga i possibili effetti dei bassi livelli 
di NDMA riscontrati nei test. Sebbene l'NDMA sia classificata come probabile sostanza can-
cerogena per l'uomo (una sostanza che potrebbe causare il cancro) sulla base di studi su a-
nimali, non si prevede che possa causare danni se ingerita a livelli molto bassi”. 



 
 

Covid: donne più ligie a regole, si 
mettono meno in pericolo 
19 Ottobre 2020 

 

 

(ANSA) - ROMA, 19 OTT - Le donne sono più ligie nel rispetto delle indicazioni per 

proteggersi dal coronavirus, e questo potrebbe essere uno dei motivi della minore 

vulnerabilità e mortalità che hanno sperimentato, rispetto agli uomini, nella fase iniziale 

dell'epidemia. Lo evidenzia una ricerca italiana, dell'Universita' Bocconi, pubblicata su 

Proceedings of the National Academy of Sciences. In particolare, secondo Vincenzo Galasso, 

uno degli autori, un messaggio che potrebbe derivare dai risultati della ricerca per i decisori 

politici è il bisogno, a fronte di nuova normalità fatta di mobilità ridotta, mascherine e altri 

cambiamenti comportamentali, di "progettare una comunicazione differenziata per genere se 

vogliono aumentare l'aderenza alle misure degli uomini". Gli studiosi hanno osservato 

differenze di genere sia negli atteggiamenti che nei comportamenti attraverso un sondaggio in 

due riprese (marzo e aprile 2020), su 21.649 intervistati in Australia, Austria, Francia, 

Germania, Italia, Nuova Zelanda, Regno Unito e Usa, parte del progetto internazionale 

REPEAT (REpresentations, PErceptions and ATtitudes on Covid-19). È emerso che nel 

mondo le donne sono più propense degli uomini a considerare il Covid-19 un problema di 

salute grave (59% contro il 48,7% a marzo e 39,6% contro il 33% ad aprile) a concordare con 



le politiche di contrasto della pandemia, comprese le limitazioni alla mobilità e il 

distanziamento fisico (54,1 contro 47,7 in un indice da 1 a 100 a marzo e 42,6 contro 37,4 ad 

aprile) e anche a seguire le indicazioni per proteggersi(88,1% contro 83,2% di marzo e 77,6% 

contro 71,8% di aprile)."La differenza più forte tra uomini e donne -evidenzia Paola Profeta, 

altra autrice dello studio- riguarda il tossire nell'incavo del gomito, l'unico comportamento che 

serve solo a proteggere gli altri". Le differenze di genere sono minori tra i più giovani e 

aumentano con l'avanzare dell'età. Diminuiscono tra persone con un reddito più alto e sono 

minori tra le coppie sposate, che vivono insieme, e tra coloro che sono più direttamente 

esposti alla pandemia. La quota di coloro che rispettano le regole diminuisce nel tempo, ma il 

divario di genere persiste.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Osteoporosi, la prevenzione inizia 
dall'adolescenza 
19 Ottobre 2020 

 

 

 

(ANSA) - ROMA, 19 OTT - Iniziare la prevenzione ben prima della menopausa, a partire dal 

periodo di costruzione della massa ossea scheletrica, quindi dalla fase adolescenziale, 

passando per la vita fertile fino alla premenopausa e per tutto il periodo post-menopausale. 

Sono queste le nuove indicazioni per prevenire l'osteoporosi, malattia sistemica dell'apparato 

scheletrico che comporta una riduzione della resistenza dell'osso e il conseguente aumento 

del rischio di frattura. Se si riesce a prevenire la perdita di massa ossea nei periodi precedenti 

della premenopausa e della menopausa, si avrà una riserva maggiore che aiuterà a 

contrastare l'osteoporosi. "E' importante considerare - afferma Stefano Lello del Dipartimento 

Tutela Salute Donna e Bambino, Fondazione Policlinico Gemelli-IRCCS - i periodi di 

amenorrea dai 3 mesi in su con riduzione dei livelli degli ormoni estrogeni o i periodi di 

anoressia nervosa, soprattutto nel periodo della adolescenza e fino alla età di 25-30 anni, 

periodo in cui si completa la costruzione della massa scheletrica". Fondamentale anche 

l'assunzione di vitamina D. "E' un elemento essenziale - continua Lello - in tutte le fasi della 

vita. Promuove l'assorbimento di calcio e fosforo a livello intestinale. Si consiglia di assumerlo 



con la dieta e nel caso si riscontri un introito giornaliero insufficiente, con la 

supplementazione". 

    Dopo i 50 anni di eta', nel mondo, una donna su 3 e un uomo su 5 corrono il rischio di una 

frattura per osteoporosi. In media se ne verifica una ogni 3 secondi. Nel 2017 la spesa 

annuale in Italia per le fratture causate da osteoporosi è stata di circa 10 miliardi di euro e per 

il 2030 si stima una spesa superiore ai 12 miliardi. Oggi però c'è uno strumento in più per la 

diagnosi della malattia. Alla Mineralometria Ossea Computerizzata (MOC) l'esame che indica 

la densità dell'osso, si è affiancato un altro dato che si ottiene durante l'esecuzione della 

MOC: il Trabecular Score (TBS), un parametro che fornisce informazioni sulla struttura 

interna a livello delle vertebre ed aiuta a valutare in maniera più completa la resistenza dello 

scheletro. "Quello che però deve essere attentamente valutato - conclude Lello - è il rischio di 

frattura, e questo si può calcolare applicando degli algoritmi, cioè dei modelli che integrano il 

dato della MOC con vari fattori di rischio clinici, come età, peso, altezza, sesso, familiarità nei 

genitori per frattura di femore, uso di fumo e/o di alcool, uso di terapie cortisoniche".  


