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Arnas Civico, stabilizzazione per 61 operatori
soclo-sanitari

E l'esito di un avviso pubblico indetto nell'estate del 2020. A partire dal primo aprile, quindi,
saranno assunti a tempo indeterminato.

14 Marzo 2022 - di Redazione

PALERMO. Per 61 operatori socio-sanitari del’Arnas Civico arriva

la stabilizzazione: a partire dal primo aprile 2022, infatti, stipuleranno contratti a
tempo indeterminato. E I'esito di un avviso pubblico indetto nell’estate del 2020 che
prevedeva per gli Oss 20 posti da ricoprire. Tuttavia, attualmente nella dotazione
organica i relativi posti vacanti sono 170, da qui lo scorrimento di tutta la graduatoria,

composta appunto da 61 candidati idonei.

A partire dal primo aprile, quindi, saranno assunti a tempo indeterminato, 60 tra loro

erano gia in servizio all’Arnas (con contratti di collaborazione o libero professionali).
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Nella delibera di approvazione degli atti e della graduatoria- di cui ha avuto notizia
Insanitas- il direttore generale Roberto Colletti (nella foto) sottolinea che l'obiettivo
e “far fronte alle esigenze organizzative funzionali dell’Azienda, al fine di mantenere i

LEA e di assicurare le esigenze assistenziali dell’utenza’.
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Incontro tra Fno Tsrm-Pstrp e Regioni

Oltre ai temi di piu urgente gestione, quali il documento sui modelli e standard
per lo sviluppo dell’assistenza territoriale nel SSN (cd DM 71) e quello
programmatico sui fabbisogni del personale sanitario, 'incontro tra i vertici
della Federazione e il Coordinatore della Commissione Salute delle Regioni ha
riportato Uattenzione delle parti sul protocollo d’intesa tra la FNO e la
Conferenza delle Regioni e PA sottoscritto nel 2019 e non ancora implementato
per la sopraggiunta pandemia.

{

14 MAR - Incontro tra la Presidente della Federazione nazionale degli Ordini dei Tecnici sanitari di
radiologia medica e delle professioni sanitarie tecniche, della riabilitazione e della prevenzione, Teresa
Calandra, e il Coordinatore della Commissione salute della Conferenza delle Regioni, Raffaele Donini.

Si é tenuto venerdi 11 pomeriggio, a Bologna, l'incontro tra la Presidente della Federazione nazionale degli
Ordini dei Tecnici sanitari di radiologia medica e delle professioni sanitarie tecniche, della riabilitazione e
della prevenzione, Teresa Calandra, e il Coordinatore della Commissione salute della Conferenza delle
Regioni, Raffaele Donini, a cui hanno preso parte il componente del Comitato centrale, Alessandro
Beux, e il Coordinatore degli Ordini TSRM e PSTRP della Regione Emilia-Romagna, Massimiliano
Contesini.

Oltre ai temi di piu urgente gestione, quali il documento sui modelli e standard per lo sviluppo
dell’assistenza territoriale nel SSN (cd DM 71) e quello programmatico sui fabbisogni del personale
sanitario, I'incontro ha riportato 'attenzione delle parti sul protocollo d’intesa tra la FNO e la Conferenza
delle Regioni e PA sottoscritto nel 2019 e non ancora implementato per la sopraggiunta pandemia.
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“Si & convenuto di attivare - si legge in una nota della Federazione - il tavolo permanente previsto dal
protocollo, al quale affidare la trattazione delle questioni di reciproco interesse, a partire dalla
valorizzazione delle professioni sanitarie afferenti alla FNO, secondo modalita che abbiano quale obiettivo
finale gli interessi del sistema sanitario, a maggior tutela delle persone assistite e dei loro bisogni di salute.
Tra le prime da affrontare, per la loro particolare attualita, sono state indicate quelle relative agli Educatori
professionali e i Tecnici della prevenzione nell'ambiente e nei luoghi di lavoro”.
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Dir. Resp.:Davide Vecchi

Attualmente ci sono un milione di contagiati e i numeri fornano a salire

Adessoil Covid rialza latesta

eee [l virus rialza la testa, almeno per quanto riguar-
da i contagi. Mentre restano stabili i ricoveri e
diminuiscono ancora i decessi. E in questo quadro
che il governo si appresta a presentare il decreto
sull’allentamento delle restrizioni dal primo aprile.
Il numero che salta all'occhio & 999.504: ossia gli
attualmente positivi nel Paese, molto vicini alla
soglia psicologica del milione.

Martini a pagina 8

LOTTA ALCOVID
In una settimana +33% di infezioni. Ma calano i morti (86), bassi e stabili i ricoveri. La regione con pit nuovi casi € il Lazio

Un milione di contagiati

Il virus rialza la testa: in crescita gli attualmente positivi. Bassetti: il virus circola veloce tra i bambini

DARIO MARTINI
d.martini@iltempo.it

see [l virus rialza la testa, alme-
no per quanto riguarda i conta-
gi. Mentrerestano stabiliirico-
veri e diminuiscono ancora i
decessi. E in questo quadro
cheil governo si appresta a pre-
sentare il decreto sull'allenta-
mento delle restrizioni che
scatteradal primo aprile. L'ese-
cutivo ha sempre detto che le
misure saranno calibrate
sull'andamento della pande-
mia. La fine dello stato d’emer-

genza il 31 marzo non & in di-
scussione. Tra l'altro, & al va-
glio l'ipotesi di dire addio a
qualunque tipo di green pass
(rafforzato e base) per I'acces-
so ai luoghi al chiuso a partire
dal primo maggio.

Cio che salta subito all’occhio
leggendo il bollettino diffuso
ieri dal ministero della Salute &
il dato degliattualmente positi-
vi: 999.504. Un numero molto
vicino alla soglia psicologica

del milione. Negli ultimi giorni
c'era stata una flessione, ma
siamo subito tornati ai livelli
dell’inizio della scorsa settima-

Meno restrizioni

Allo studio del governo Uipolesi

di abolire il green pass
tn tulti 7 luoght al chiuso
a partire dal primo maggio

na (lunedi 7 marzo erano
1.008.360).

Larilevazione di ieri, rispetto a
sabato, fa registrare un incre-
mento di 13.882 casi. I conta-
giati nelle ultime 24 ore sono
48.886 (il giomo prima erano
53.825), a fronte di 330.028
tamponi effettuati. Basti pensa-
re che lo stesso giorno di una
settimana fa erano 35.057. La
regione con il maggior nume-
ro di casinelle ultime 24 ore &il
Lazio (6.487), poiviene la Cam-
pania (5.190), la Sicilia (4.803),
la Lombardia (4.791) e la Pu-
glia (4.422). Non siamo di cer-
toai livelli di dicembre e genna-
io.Si tratta pur sempre di nu-
meri contenuti. E per questo
che l'infettivologo Matteo Bas-
setti predica calma: «Evitiamo
di allarmare la gente dicendo
che va tutto male, che i vaccini
non funzionano pilt o parlan-
do di quinta ondata di Covid
perché salgono solo i tamponi
positivi - scrive suFacebook -
Tamponi positivi non vuol di-
re avere malati e soprattutto
non vuol dire avere malati gra-
vi». Allora cosa sta accadendo?
Lo stesso Bassetti si pone la
domanda: «Siamo all'inizio
della quinta ondata?». Rispo-
sta: «Negli ultimi giorni c'é sta-

Chi non s1.¢ convinto
I'nonvaccinati

con piu di cinque anni
sono ancora 4,6 milioni
di cut 1,2 somo over 50

to unaumento dei contagilega-
to soprattutto alla veloce circo-
lazione virale tra i bambini tra i
5e gli 11 anni e al fatto che si
fanno molti pilt tamponi mira-
ti. Le persone contagiate pero
non stanno male e non vanno
negli ospedali, ma stanno a ca-
sa con una forma simil-influen-
zale. La situazione negli ospe-
dali non desta alcuna preoccu-
pazione, con una discesa che
continua ormai da quattro setti-
mane consecutive. Quindi van-
no evitati allarmismi conti-
nuando con il programma di

vaccinare che ancoranon lo ha
fatto e chi deve ancora fare la
terza dose, oltre che eliminare
presto il green pass per tutto
divenuto anacronistico e im-
produttivo (per i vaccini)».
Proprio sul fronte dei vaccini
nell'ultima settimana sono sta-
te fatte 479mila iniezioni. Sono
4.641.064 gli italiani dai 5 anni
in su senza ancora una dOSE
anti-Covid.

ERPRODUZIONE RISERVATA
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| DATI

Green pass verso lo stop
Ma il conto dei positivi
torna a quota un milione

»In settimana la cabina diregia e il Cdm:  »Ieri 48.886 nuovi contagi e 86 vittime
lipotesi di togliere i limiti al chiuso da maggio 1l tasso di infezione sale al 14,8 per cento

ROMA Dallo stop allo stato d’emer-
genza, che scatta a fine mese,
all'addio al Green pass, il passo
potrebbe essere breve: dal primo
maggiodovrebbe scattare lo stop
a qualunque tipo di Green pass
per accedere ai luoghi al chiuso,
e gia dal primo aprile dovrebbe
avvenire I'eliminazione del certi-
ficato vaccinale o di avvenuta
guarigione dal Covid per 'acces-
soagli hotel e ai localiall'aperto.
E questa l'ipotesi allo studio e
che verra discussa in settimana
dal Consiglio dei ministri, con
all'orizzonte un nuovo decreto,
mantenendo alta, tuttavia, la vigi-
lanza sui contagi. Gia, perché ieri
il numero delle persone positive
al Covid é tornato a sfiorare quo-

taunmilione.

LAROAD MAP

Dal primo maggio, dunque, do-
vrebbe scattare lo stop al Green
pass per l'accesso ai luoghi al
chiuso, dai ristoranti ai cinema
alle attivita di vario tipo. Il Consi-
glio dei ministri valutera questa
ipotesi dopo la riunione della ca-
bina di regia, prevista sempre in
settimana, per un approfondi-
mento sulla road map per I'allen-
tamento delle misure restrittive
contro la pandemia.

HOTEL

Nella road map di allentamento
delle misure sarebbe prevista
I’'eliminazione del Super Green
pass per l'accesso agli hotel, man-
tenendo solo il certificato base, a
partire dal primo aprile. Non é

pero esclusa l'ipotesi di abolire
qualunque tipo di Green pass per
I'accessoagli hotel.

MEZZI DI TRASPORTO

Sempre dal primo aprile, I'ipote-
sial vaglio & anche di consentire
l'accesso ai mezzi di trasporto
pubbilici solo col Green pass ba-
se, mentre si prevedrebbe l'elimi-
nazione di qualunque tipo di cer-

tificato periluoghiall’aperto.

LE DATE

I primi allentamenti, dunque, do-
po lo stop allo stato d’emergenza
fissato per il 31 marzo, potrebbe-
roscattare dal primo aprile: via il
Green pass nei locali all’aperto,
con il certificato base richiesto
sui mezzi pubblici. Ulteriori al-
lentamenti alle misure restrittive
scatterebbero, poi, dal primo
maggio in un percorso di gradua-
le ritorno alla normalita: dal 1°
maggio addio al Green pass nei
locali chiuso e ipotesi certificato
base al lavoro per gli over 50.1115
giugno, infine, dovrebbe scadere
I'obbligo vaccinale per gli over
50. Il decreto sulla road map per
I'allentamento delle misure do-
vrebbe essere licenziato dal Con-
siglio dei ministri entro la setti-
mana.

CONTAGI

Sulla road map per I'allentamen-
to delle misure restrittive contro
la pandemia, tuttavia, pende I'in-
cognita contagi. leri & salito a po-
co meno di un milione (999.504)

il numero delle persone positive
al Covid, con un aumento di
13.882 in 24 ore, secondo i dati
del ministero della Salute. In tota-
le, dunque, sono 13.373.207 gli
italiani contagiati dall'inizio del-
la pandemia, mentre i morti sal-
gono a 156.868. I dimessi e i gua-
riti sono 12.216.835, con un incre-
mento di 36.111 rispetto a sabato,
e con il bollettino quotidiano che
ieri ha fatto registrare 48.886
nuovi contagi da Covid, con 86
vittime e con il tasso di positivita
salito al 14,8%, in aumento rispet-
to al 12,9% di sabato. Sul dato del
tasso di positivita, tuttavia, rileva
che sono stati 330.028 i tamponi
molecolari e antigenici per il co-
ronavirus effettuati in 24 ore,
mentre sabato erano stati
417.777.

La risalita dei contagi, tutta-
via, non dovrebbe rallentare la
road map delle riaperture, con la
fine dell’obbligo di qualunque
Green pass per sedersi ai tavoli
all'aperto di bar e ristoranti, e
con l'obiettivo di arrivare a
un’estate senza restrizioni.

Gianluca De Rossi

ERIPRODUZIONE RISERVATA




la Repubblica

Dir. Resp.:Maurizio Molinari

MERCOLEDIIL NUOVO DECRETO MISURE

“Da maggio via il Green Pass al chiuso”
[l governo tentato dall'ultimo strappo

diMichele Bocci
¢ Viola Giannoli

Tre mesi per togliere le restrizioni.
Unrilascio graduale in base al quale
a maggio potrebbe sparire 'obbligo
di Green Pass per le attivita al chiu-
so0, dal ristorante al cinema, e a giu-
gno cadere ogni divieto.

Dal primo aprile intanto il certifi-
cato verde non servira pit per man-
giare, bere un caffé o assistere a
eventi sportivi e culturali all'aperto.
La cabina diregia disegnera in setti-
mana le tappe per eliminare le misu-
re e il Consiglio dei ministri mercole-
didarail vialibera al nuovo decreto.
11 31 marzo, infatti, assieme allo sta-
to di emergenza decadono i provve-
dimenti anti-contagio dell’esecuti-
vo che dovra scegliere quali proroga-
re. Uno dei tavoli su cui si gioca an-
che la battaglia politica, sterilizzata
su altri fronti dalla crisi ucraina.

Le date chiave sono il primo apri-
le, il primo maggio e il 15 giugno,
quando scade anche la legge sull’ob-
bligo vaccinale per gli over 50, pan-
demia permettendo. La curva ora e
inuna fase dirisalita. Ierii nuovicon-
tagi sono stati 48.886 contro i 35.057
di domenica scorsa. 1 positivi totali
sono quindi in crescita, di nuovo vi-
cino al milione (ieri erano 999 mila).

Bar, ristoranti e hotel

L allentamento
delle misure in tre fasi
Risalita dei contagi
permettendo

Dopo la scadenza dello stato di
emergenza, cioé dal primo aprile, sa-
ra possibile frequentare ilocali all’a-
perto senza mostrare il Green Pass,
né base né rafforzato. Nel governo
c’é chi, come il ministro del Turi-
smo, chiede a gran voce anche di to-
gliere del tutto I'obbligo del Pass ne-

gli hotel. Non & escluso che la modifi-
ca venga introdotta gia ad aprile.
Mentre dal primo maggio potrebbe-
ro cadere le restrizioni per pranzi,
caffé e aperitivi anche al chiuso.

Trasporti

Un’altra novita del prossimo meseri-
guarda i trasporti, nazionali e locali.
Oggi per salire abordo di treni, aerei
e bus é necessario il Super Green
Pass (da vaccino o guarigione). Tra
poco pilt di due settimane bastera il
certificato base, quello che si ottie-
ne anche con il tampone. L’obbligo
di Ffp2 dovrebbe cadere: si potran-
noindossare anche le chirurgiche.

Spettacoli e sport

Sempre da aprile il certificato verde
non sara richiesto per assistere a
eventi sportivi o culturali all’aperto.
Niente tampone, vaccino o certifica-
todi guarigione dunque per partite,
concerti, film nelle arene, spettacoli
teatrali en plein air. Non solo. La ca-
pienza degli impianti sportivi do-

Dal primo aprile il
super certificato non
servira piu per bar e
ristoranti all'aperto,

trasporti e calcetto

vrebbe aumentare ancora e tornare
al 100% negli stadi e al 75% nei palaz-
zetti al chiuso. Anche per praticare
sport all’aria aperta, come il calcet-
to, dovrebbe cadere l'obbligo di
Pass. Che restera invece in vigore
nelle palestre e nelle piscine coper-
te, nelle sale cinematografiche e nei
teatri chiusi almeno un altro mese,
fino al primo maggio.

Scuola elavoro

Resistera ancora, oltre aprile, la cer-
tificazione verde peraccedere ailuo-
ghi di lavoro. Per dipendenti e auto-
nomi non sottoposti a obbligo vacci-
nale si pensa perd a una rimodula-
zione: potrebbe bastare il Green
Pass base, quello cioé da tampone.
Dal primo aprile termina pure la nor-
mativa sperimentale legata allo
smart working e si tornera agli ac-
cordi individuali tra aziende e lavo-
ratori ma con procedure semplifica-
te. Gli stessi accordi che valgononel-
la Pubblica amministrazione dove
sara prevalente il lavoro in presenza
ma lo smart working non verra rotta-
mato. A scuola si va verso I'elimina-
zione dell’'obbligo di Ffp2 per i con-
tatti di un positivo, la revisione del
sistema delle quarantene e I'abban-
dono poi delle mascherine tout
court. Il provvedimento perd non
dovrebbe entrare in questo decreto.
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Dir. Resp.:Luciano Fontana

Pass e mascherine
Lo stop ai divieti

Covid, atteso per mercoledi
il calendario del governo
La ripartenza del turismo

¢ considerata una priorita
Spaccatura sulle sanzioni

di Monica Guerzoni
e Fiorenza Sarzanini

ia il green pass, le
quarantene per i non
vaccinati e anche le

mascherine. I1 31
marzo finisce dopo due anni e
due mesi lo stato di emergen-
za da Covid e comincia una
nuova fase di contenimento
del virus. La svolta € vicina, il
governo lavora alla road map
con le ultime riaperture e tut-
te le date per il ritorno alla
«normalita», quella che ab-
biamo conosciuto prima della
pandemia.

Con tappe fissate, dal 1°
aprile al 15 giugno, il green
pass andra in archivio. La di-
scussione tra aperturisti e ri-
goristi va avanti ma il governo
¢ orientato ad accelerare, per
arrivare in settimana all’ap-
provazione del calendario di
tutte le decisioni che hanno
un impatto sulla vita delle
persone. La ripartenza del tu-
rismo € una priorita e Palazzo
Chigi vuole favorire le preno-
tazioni per Pasqua e per l'esta-
te. Anche il ministro del Turi-
smo, Massimo Garavaglia,
spinge perché I'ltalia non resti
indietro rispetto a Francia,
Spagna, Grecia e altri compe-
titor. Con il ritorno delle re-
gioni in zona bianca— solo la
Sardegna potrebbe restare in
giallo — finisce I'epoca delle
fasce di rischio a colori. Il Co-
mitato tecnico-scientifico si
scioglie e fa un passo indietro
il commissario all'emergenza,

Francesco Paolo Figliuolo.

Le persone attualmente po-
sitive sfiorano il milione
(999.504), i nuovi contagi re-
gistrati ieri sono stati 48.886 e
le vittime 86. La curva epide-
miologica non allarma il go-
verno. Mario Draghi vuole
mantenere gli impegni assun-
ti con i cittadini e si prepara a
eliminare le ultime restrizio-
ni. Gradualita e prudenza re-
stano le parole d’ordine, il
premier ¢ perd determinato
ad accompagnare il Paese ver-
so la libertd da ogni restrizio-
ne. A Chigi si apre una setti-
mana di riunioni coordinate
dal sottosegretario Roberto
Garofoli, mercoledi dovrebbe
tenersi la cabina di regia e, a
seguire, il Consiglio dei mini-
stri che dara il via libera alle
nuove misure. Ecco le decisio-
ni prese e le ipotesi alle quali
la maggioranza lavora.

1 APRILE

Green pass all'aperto

Cade l'obbligo di green pass
rafforzato per bar, ristoranti,
piscine, palestre. Non sara ri-
chiesto un tampone negativo.

Cade l'obbligo di green pass
rafforzato anche per i mezzi di
trasporto pubblico locale. Per
aerei, treni e navi non sara piut
necessario presentare il certi-
ficato verde, ma nel governo si
discute dell'opportunita di
chiedere il tampone negativo

ai passeggeri. Cade I'obbligo
di green pass, sia base che raf-
forzato, anche per hotel e
strutture ricettive, servizi alla
persona, sport all'aperto, mu-
sei, mostre, luoghi della cul-
tura (anche al chiuso). Non
sara piu richiesto il certificato
per negozi e attivita commer-
ciali, uffici pubblici, poste,
banche, sagre e fiere, impian-
ti di risalita all'aperto, spetta-
coli e feste all'aperto, cerimo-
nie pubbliche.

Quarantene a scuola

Non sara pil obbligatorio os-
servare la quarantena precau-
zionale se si viene a contatto
con una persona contagiata,
anche se non si & vaccinati. Se
verranno superate le cautele
della Salute e dell'Istruzione
la novita riguardera anche la
scuola: non ci sara piu diffe-
renza tra immunizzati e non,
ma i positivi continueranno a
stare a casa fino a guarigione.
La Ffp2 in classe non sara pilt
obbligatoria, si potra passare
alla chirurgica, pero la data




non € ancora stata decisa.
Sport e capienze

La capienza degli impianti
sportivi torna al 100% dei posti
disponibili sia all'aperto che
al chiuso (in questo caso con
la mascherina). Le discoteche
all'aperto potranno lavorare a
capienza piena.

Commissario e Cts
Finisce I'era del generale Fi-
gliuolo, le competenze della
struttura commissariale sa-
ranno divise tra ministero
della Salute e Protezione civi-
Ie. 11 Cts si scioglie, restano
perd come consulenti del go-
verno il presidente Franco Lo-
catelli e il portavoce Silvio
Brusaferro. II monitoraggio
settimanale e il bollettino
quotidiano andranno avanti.

Mascherine chirurgiche

Resta l'obbligo di indossare le
mascherine nei luoghi chiusi
diversi dall'abitazione privata.
Il ministro della Salute, Ro-

CORRIERE DELLA SERA

berto Speranza, insiste nel
chiedere cautela perché «i ca-
si stanno risalendo in tutta
Europa».

1° MAGGIO

Green pass al chiuso

Cade l'obbligo di green pass
per bar e ristoranti al chiuso,
mense e catering, cinema, te-
atri, concerti al chiuso, eventi
sportivi, studenti universitari,
centri benessere, sport al
chiuso e spogliatoi, convegni
e congressi, corsi di formazio-
ne, centri culturali e concorsi
pubblici.

Ffp2 a concerti e partite

Finisce l'obbligo di indossare
le mascherine Ffp2 all'aperto
sia ai concerti sia negli stadi.

Le sanzioni al lavoro

Mentre si discute sui tempi
dell’eliminazione del green
pass obbligatorio per il lavo-
ro, il governo é orientato a su-
perare le sanzioni legate al-
I'obbligo di vaccino e green

La quarantena

Non dovra piu essere rispettata se
Si viene a contatto con un positivo,
anche se non si e vaccinati. Regola
in discussione anche per la scuola

pass per gli over 50. Dal 1°
maggio dovrebbe cadere la
sospensione dal lavoro e dallo
stipendio, ma c’é chi spinge
peril 1° aprile.

1° GIUGNO

Protezioni sui trasporti
Finisce l'obbligo di indossare
le Ffp2 al chiuso per i mezzi
del trasporto pubblico locale,
per funivie, per palestre e altri
sport al coperto e per aerei,
treni e navi.

Discoteche e protocolli

Le discoteche al chiuso po-
tranno lavorare con piena ca-
pienza, ma dovranno rispetta-
re i protocolli di sicurezza.

15 GIUGNO

Obbligo vaccinale

Scade l'obbligo vaccinale per
medici, infermieri, operatori
delle Rsa, insegnanti e perso-
nale della scuola, ma anche
per chi lavora nel comparto

della difesa, della sicurezza,
del soccorso pubblico, per il
personale della polizia locale,
dei servizi segreti e della poli-
zia penitenziaria. Fine dell'ob-
bligo vaccinale anche per le
persone che hanno piu di 50
anni di eta: non saranno piu
tenute a presentare il green

pass per entrare al lavoro.
& RIPRODUZICNE RISERVATA

Le date e le misure

31 marzo
E il glornoincul In Italia, dopo 26 mesl,
scadra lo stato di emergenza

Lalieggeri to dei divieti sara

1° aprile

Stop al green pass rafforzato nel luoghi
all'aperto e sul mezzi di trasporto pubblico
graduale | Basta quarantene per i non vaccnati

1° maggio

Via 'obbligo di green pass per ristorant],
bar, cinema, teatri, eventi sportivl al chiuso
Basta Ffp2 a concerti e partite allaperto

1° giugno

Stop all'obblige di Ffp2 su mezzi di tra-
sporto pubblico, funivie, piscine, aerei e
treni. Piena capienza nelle discoteche

15 giugno

| Finisce I'obbligo vaccinale per gll over 50:
per entrare al lavoro non saranno piu

| tenuti a presentare il green pass

ILLUSTRATION DI GIULIA PEX
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L'INTERVISTA

Carlo La Vecchia

“Teniamo le mascherine al chiuso
cosl vivremo unestate tranquilla”

[’epidemiologo: “Non mi aspetto un’altra ondata, prioritaria la terza dose agli anziani
Il rischio sarebbe una nuova variante piu contagiosa e grave, ma e improbabile”

SIMONABUSCAGLIA
MILANO

on i contagi in risali-
ta, il rischio pit1 gros-
sosarebbe una nuova
variante, pit conta-
giosa di Omicron e che provo-
chi uno sviluppo della malattia
pit1 grave, come faceva la Del-
ta, ma «al momento rimane
un'ipotesi improbabile». Sareb-
be perd prematuro allentare mi-
sure di contenimento come «le
mascherine al chiuso», anche
seneimesi estivicidovrebbe es-
sere una situazione «tranquilla
e sotto controllo». A parlare &
Carlo La Vecchia, epidemiolo-
go e professore dell'Universita
Stataledi Milano.
Professore, i contagi sono in
risalita. Velo aspettavate?
«Sinceramente no. Pensavo
che si andasse verso un livella-
mento. Guardando le medie
settimanalisinota invece un au-
mentodel 18%in 7 giorni, pas-
sando da poco pit1 di 36 milaa
42.586. Siamo tornati media-
menteailivellidi 15 giorni fa.
Qualisono le cause?
«Questarisalita, per quanto ne
sappiamo, non & dovuta a una
nuova cosiddetta “variante di
preoccupazione”. Le due sotto-
varianti di Omicron non sono
piti gravi dal punto di vista cli-

nico, anche se una delle due &
leggermente pill contagiosa.
Dagli ultimi dati dell'Iss sistan-
no perd diffondendo anche in

Italia. Guardando al Regno
Unito, dove Omicron € arriva-
ta prima, il leggero aumento
dei contagi e dovuto all'allen-
tamento delle misure di conte-
nimento e a questa sub-varian-
te un po’ piti contagiosa, pos-
siamo pensare a una situazio-
nesimile per['Italia».

Che segnali ci sono nel resto
d’Europa?

«NelRegno Unitoicasipresen-
tano una leggerissima risalita:
erano scesi a 250 mila a setti-
mana, adesso sono attorno ai
300 mila. In Francia rimango-
no costanti intorno ai 50 mila
al giorno, questo almeno fino

alla settimana scorsa, potreb-
beroperorisalire».
Sirischiaunanuovaondata?
«Se s'intende un carico impor-
tante sugliospedali e moltimor-
ti, il rischio € basso. Andiamo
poiversol'estate, quandoivirus
respiratorisi diffondono meno.
Non abbiamo comunque pilt
una popolazione “vergine”: tra
guariti e vaccinati siamo vicini

al 100% delle persone che han-
no avuto un contatto col virus.
Potremmo dover fare un richia-
moinautunno manoneécerto».
Quali sono le azioni da com-
piereadesso?

«Rimane fondamentale che la
parte pittanziana della popola-
zione faccia la terza dose di
vaccino perché sono loro a svi-
luppare la malattia in modo
grave. Il 25% tra i 50-59enni
non ha ricevuto la dose di ri-
chiamo, dai 60 ai 69 ne manca
un 18% e dai 70 in su un 14%.
Con la seconda dose da molti
mesilaprotezione é inadegua-
ta, bisogna intervenire qui».
C’eil rischio di una nuova va-
riante?

«Noné un granderischiomala
possibilita c’e. Il quadro dram-
matico sarebbe una variante
pilt contagiosa di Omicron. Ri-
mane improbabile che arrivi:

Omicron é gia molto contagio-
sa, & molto vicina al morbillo,
che & il virus pili contagioso
che conosciamo. E pocoproba-
bile anche checi sia unavarian-
te pili contagiosa e grave allo
stessotempo».

Allentare le misure restrittive
éprematuro?

«Siamo in una situazione sotto
controllo. E perd ragionevole




che alcune misure rimangano
attive. L'Italia & stata cauta in
passato, si deve continuare a
monitorare la situazione dei
contagi e negli ospedali. E pru-
dente mantenere le mascheri-
ne al chiuso: i1 10%di positivita
ai tamponi vuol dire che proba-
bilmente il virus & presente nel
3-4%dellapopolazione».
Comesaral'estate?
«Dovrebbe essere tranquilla.

CARLOLAVECCHIA

PROFESSORE UNIVERSITA
STATALEDIMILAND

@fz}

Questo virus restera
sempre con noi
come ad esempio
quello dell'influenza
russa del 1889

LASTAMPA

In questo mese di marzoimor-
tisonoinmedia 173, meno del-
lametadell'annoscorso. Epro-
babile chein estateimalatigra-
vieidecessisiano pochi».
Questo virus rimarra sempre
connoi?

«Questo é certo. D’altra parte ce
ne sono altri 4 analoghi, alcuni
hanno oltre 500 anni. Uno ha
130 anni e ha causato una forte
epidemianel 1889, chiamatain-

LafasciaS-11annie la pittindietro nei vaccini: senza dosi il 62,6%

fluenza russa. Tutti questi quat-
tro virus si sono trasformati in
malattie respiratorie minori. La
speranza écheanche questoco-
ronavirusfaccialostesso». —
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| PARLA IL VIROLOGO

Crisanti: «<Mascherine e green pass
ormai sono strumenti superati»

Enza Cusmai

[%' ndrea Crisanti guarda i da-
/"% ti dei contagi in aumento,
dei ricoveri che salgono e se lo
spiega facile: «<Non c’e nessuna
restrizione, fa freddo e si sta

molto al chiuso. Ma ritengo
che su mascherine al chiuso,
restrizioni ai No Vax e green
pass sia I'ora di dire basta».

a pagina 18

Andrea Crisanti

«Mascherine e green pass
ormai Sono superati
Adesso tutelare i fragili»

Il virologo: «Brunetta lasci lo smart worRking
a chi e piu esposto. E basta divieti ai No Vax»

Enza Cusmai
B Professor Andrea Crisanti, di-
rettore del Dipartimento di medi-
cina molecolare dell'universita
di Padova, i contagi aumentano
da una settimana e ieri si registra
un aumento di ricoveri e terapie
intensive. Come se lo spiega?
«Non c'é nessuna restrizione, fa
freddo e si sta molto al chiuso.
Ma ritengo che siamo arrivati ad
una situazione di equilibrio, oscil-
lante tra i 40 e i 50 mila casi».

Dobbiamo abituarci a questi

numeri anche in estate?

«Questa situazione si potrebbe
prolungare anche con il caldo,
dove potremmo avere un punto
di equilibrio intorno ai 40mila ca-
si. Ma, paradossalmente, non &
cosa negativa, la maggior parte
della popolazione ormai svilup-
pa forme di Covid leggero e alla
fine della malattia & pilt protet-
tar.

Pera il virus continua a circo-

lare.

«ll problema riguarda i fragili
che sono pili esposti. Bisogna
proteggerli. Mi rivolgo al mini-

stro Brunetta, innanzitutto. Fa-
rebbe un errore clamoroso a to-
gliere il lavoro agile a queste per-
sone».

Che ricadute avrebbe il ta-

glio dello smart working?

«Potrebbe portare a un disa-
stro sanitario per ricoveri e deces-
si. Gia ora abbiamo 100-120 mor-
ti al giorno. E un paese evoluto
non se lo pud permettere. Per i
fragili serve una politica assisten-
ziale mirata».

La quarta dose non basta?

«La quarta dose & una foglia di
fico. Bisogna proteggerli con una
programmazione seria e articola-
ta. Mi riferisco agli ultra 80enni,
agli oncologici, agli immunode-
pressi e gli autoimmuni. Sono mi-
lioni di persone ancora da segui-
re con attenzione.

Omicron due fa paura?

«Omicron non & un raffreddo-
re e non & neppure un virus inno-
cuo, ha pilt 0 meno la stessa viru-
lenza del ceppo originario cine-
se. In Italia fanno scudo i vacci-

ni»,

In Cina pero il virus ha rial-

zato la testa.

«Perché la popolazione seppur
vaccinata non & pili protetta. An-

che con la terza dose dopo due o
tre mesi I'immunita si abbassa».

Quindi anche noi dovrem-

mo fare la quarta dose?

«Paradossalmente no, se il vi-
rus circola ci proteggiamo me-
glio. Bisogna perd fare attenzio-
ne al popolo dei fragili, bisogna
creare dei filtri»,

Ma il green pass serve o va

archiviato a fine marzo?

«Il green pass non ha mai pro-
tetto contro la trasmissione del




virus. Ha indotto la gente a vacci-
narsi ma ora, secondo me, ha
esaurito la sua funzione»,

E le mascherine al chiuso?

Dove andranno tenute?

«La mascherina sull’autobus
serve limitatamente all'autobus.
Ma poi uno scende, va al bar, al
ristorante, al lavoro. E l'indice di
trasmissione di Omicron é estre-
mamente elevato, oscillatral0e
12. Che senso ha creare bolle se
le persone quando escono han-
no la possibilita di infettarsi?».

Quindi anche la mascherina

al chiuso non serve piu?

«In questa fase pandemica e
con la gente vaccinata, nov.

Quindi anche a scuola van-

no tolte ai ragazzi?

«L'impatto delle mascherine al
chiuso & bassissimo, intorno
all’'uno per cento. E tempo di to-
gliere tutto alle persone protette

il Giornale

dal vaccino. Bisogna riprendere
una vita normale e convivere col
Covid».

Lei & sempre stato un rigori-

sta. Ora ¢ aperturista...

«lo sono stato prudente quan-
do non esisteva il vaccino e chie-
devo misure che impedissero al
virus di diffondersi. Ora la mia
posizione & diversa, il vaccino
cambiato la prospettivar.

E chi non si vuole vaccinare,

neppure con il Novavax?

«Questo nuovo preparato to-
glie I'alibi a chi chiedeva un far-
maco a base proteica. Ora che
c'e, non lo usa».

Ma ha senso per gli irriduci-

bili imporre I'obbligo vacci-

nale fino a giugno?

«L'obbligo io lawrei messo
all'inizio della pandemia. Attual-
mente I'impatto epidemiologico
di quella frangia di persone non

vaccinate € praticamente nullo».
Figliuolo se ne va, chi dovra
prendere il comando della
gestione Covid?

«Un paese che ha bisogno di
un generale per farsi vaccinare &
una cosa dell'altro mondo: i gene-
rali devono fare i generali».

 SULNOVAVAX =~
|l preparato
toglie lalibi
-achichiedeva
unfarmacoa
base proteica

SULL'OBBLIGD
Andava

imposto

all'inizio
della
_pandemia

- SUFIGLIUOLO
Efolleun
Paese che
ha bisogno di
un generale
per vaccinarsi
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Impennata di contagi: chiusa Shenzhen, la megalopoli dell'hi-tech

La Cina torna al 2020
quarantene di massa
e ospedali temporanei

ILCASO
LORENZO LAMPERTI
TAIPEI

asingola cifra & diven-

tataquadrupla. Lastra-

tegia zero Covid che la

Cina ha finora propu-
gnato come modello vincente
inizia a mostrare crepe profon-
de.Ierileautoritasanitarie han-
no registrato 3.393 nuovi con-
tagi, se sisommanoi 1.455 asin-
tomatici ai 1.938 con sintomi.
La rapida diffusione di Omi-
cron ha creato 40 focolai in ol-
tre la meta delle province. Nu-
meriche in Cinanon si vedeva-
no da marzo 2020, quando l'e-
picentro della pandemia era
Wuhan. Adue annididistanza,
il governo cinese non ha cam-
biato approccio: chiusure totali
e quarantene di massa per po-
che decine di casi, mentre tor-
nano gli ospedali temporanei.
Da ieri & entrata in lockdown
Shenzhen, una delle quattro
megalopoli di prima fascia e
simbolo della stagione della
grande crescita economica. Gli
oltre 17 milioni di abitanti do-

vranno restare a casa dopo 1l ri-
scontro di 66 positivita e sotto-
porsi a tre test. Restano aperti
solo supermercati e farmacie.
Se si paralizza Shenzhen, si pa-

ralizza una parte fondamenta-
le dell'economia cinese. Qui
hanno sede molti giganti tech,
a partire da Huawei e Tencent,
e la maggior parte delle indu-
strie manifatturiere elettroni-
che. Non a caso viene definita
la Silicon Valley cinese. Shenz-
hen ha anche uno dei porti pitt
grandi del mondo. La sua par-
ziale chiusura nella primavera
del 2021 aveva avuto un forte
impatto sulle catene di approv-
vigionamento globali. Tra guer-
ra in Ucraina e aumento espo-
nenziale dei prezzi delle mate-
rie prime, nuove interruzionial-
leforniture causerebberodiver-
siproblemi.

La mappa delle chiusure & in
continuo aggiornamento. A
Shanghai sono stati introdotti
controlli all'accesso, con la so-
spensione dei collegamenti in
autobus dall’esterno e test ob-
bligatorio per chiunque voglia
provareaentrare. Nellaprovin-
cia di Jilin, dove sono concen-
trati i tre quarti dei casi, la citta
industriale di Changchun e im-
penetrabile. A Hong Kong le

Tamponiin stradaa Shanghai: il test & richiesto per entrarein citta

pompe funebrisono al comple-
tofinoametaaprile, conicada-
veri dentro sacchi color argen-

to ammassati negli ospedali vi-
cinoaipazientiin terapiainten-
siva. Scene da inizio pande-
mia, conoltre 32 mila nuovica-
si domenica e il tasso di morte
per milione di abitanti piti alto
almondo.

Ladurezzadelle misureadot-
tate dalle autorita locali si ri-
specchia nella strategia impo-
sta dal governo. L'obiettivo
non é convivere con il virus ma
eradicarlo. Un modo per tene-
re sotto controllo la diffusione
in un Paese cosi popoloso, ma

anche unamedaglia che Pechi-
no espone per dimostrare la
presunta superiorita della sua
gestione rispetto a quella delle
democrazie occidentali. Maze-
roCovidsignifica anche zeroer-
rori:laddoveicontagisalgonoi
funzionari rischiano il posto,
come accaduto a Xi'an. Molt
manager, soprattutto interna-
zionali, mugugnano dadiverso
temposull’approcciodelgover-
no. Nei giorniscorsisonoarriva-
ti segnali di possibili cambia-
menti. Il premier Li Kegiang ha
preannunciato che la risposta
delle autorita potra essere mo-

Jik

dulatain base alle contingenze
pernondanneggiare troppol'e-
conomia. Zeng Guang, ex capo
del Centro di prevenzione e
controllo delle malattie, ha
chiesto una road map per arri-
vare alla coesistenza col virus.
Quello che manca, pero, € un
vaccinomRna autoctono effica-
ce. Senza contare che il prossi-
moautunnosisvolge il XX Con-
gresso del Partito comunista,
chedovra sancirel’avviodel ter-
zomandatodi Xi. Difficile cheil
nuovo timoniere possa correre
il rischio che un aumento espo-
nenziale dei contagi crei qual-
cheostacoloallasuamarcia.—

= Fiersbutres b tnasebwerine ol chiso
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PANORAMA DELLA SANITA

Curare meglio,
possibilmente a casa

E giunta Uora di affrontare in modo organico e incisive le
inaccettabili carenze nell'assistenza sanitaria territoriale
che si ripercuotono negativamente su gestione e salute dei
pazienti anziani cronici e non autosufficienti

di GIANCARLO ISAIA

seguito dei dram-
matici eventi con-
seguenti alla pan-
demia da Covid-19,
prodotti soprat-
tutto dall'impreparazione
delle strutture sanitarie, in
particolare di quelle ter-
ritoriali, ad affrontare un
evento imprevedibile e di
dimensioni inusuali, l'Acca-
demiadi Medicinadi Torino
ha prodotto un documen-
to, sottoscritto e condiviso
non solo da numeraosi Soci,
ma anche da altri medici
e ricercatori italiani, nel
quale vengono sottolinea-
te le inaccettabili carenze
nell’assistenza sanitaria
territoriale che si riper-
cuotono negativamente
soprattutto sulla gestione
e sulla salute dei pazienti
anziani cronici e non au-
tosufficienti. E un tema
questo che da anni é sul
tappeto e che, pur essen-
do stato oggetto di alcuni
provvedimenti normativi,
purtroppo, per vari moti-
vi, tra i quali una mentalita
eccessivamente “ospeda-
locentrica” che pervade gli
amministratori, ma anche
molti medici, non & maista-
to affrontato con la dovuta
efficacia.
In coerenza con la sua mis-

sion statutaria e ispirando-
si anche a quanto previsto
nel Piano Nazionale di Ri-
presa e Resilienza (Pnrr),
l'’Accademia di Medicina di
Torino ha ritenuto che sia
giunta l'ora di affrontare in
modo organico e incisivo
guesto problema, conno-
tato anche da una rilevan-
te componente di carattere
sociale, non solo perché il
potenziamento della medi-
cina territoriale si puo tra-
durre inun alleggerimento
degli ospedali, e quindi in
una lore maggiore funzio-
nalita, ma soprattutto per
evitare drammatici danni
alla salute di una fascia de-
bole di cittadini che, dopo
decenni di lavoro, sono di
fatto condannati all'emar-
ginazioneeadunapessima
qualita di vita, senza peral-
tro concrete possibilita di
reagire a guesta iniqua si-
tuazione.

Nel documento, che richia-
ma puntualmente precisi
riferimenti scientifici, si
sostiene anzitutto la ne-
cessita che gli operatari
sanitari assumano un di-
verso atteggiamento cul-
turale nella gestione del
paziente cronico non au-
tosufficiente, che non puo
e non deve essere discri-
minato rispetto al malato
affetto da patologie acute;
inoltre, viene suggeritauna

riorganizzazionedelle cure
per complessita clinica e
funzionale, piuttosto che
articolata in strutture spe-
cializzate per singole pa-
tologie: si propone in pra-
tica che il paziente cronico
non autosufficiente venga
preso tempestivamente in
carico dalla medicina ter-
ritoriale, anche con il sup-
porto di importanti ausili di
tipo tecnologico, come la
telemedicina, senza essere
necessariamente traspor-
tato in ospedale come pur-
troppo avviene di regola,
ma gestito, se possibile,
a domicilio o in strutture
residenziali territoriali da
medici e infermieri con
adeguata preparazione
specifica, di cui si propo-
ne un processo formativo
continuo e specifico; cio
consentirebbe anzitutto di
prevenire eventi negativi
connessi al ricovero, come
le infezioni nosocomiali, il
delirium e le cadute, ma
anche una maggiore uma-
nizzazione delle cure nella
fase terminale della vita.
Si auspica infine una piu
efficace integrazione fra le
cure ospedaliere e quelle
territoriali, pianificandoper
ciascun malato un proget-
to individualizzato di cura,
anche ricorrendo all'Ospe-

dalizzazione a domicilio
(Oad) che da anni opera
in Piemonte con ottimi ri-
sultati clinici e gestionali,
e provvedendo all'eroga-
zione di sostegni economici
aifamiliari,sedisponibiliad
assistereipropri congiunti.
Sono state avanzate dieci
proposte che, se adeguata-
mente recepite, potrebbe-
ro condurre ad un piu effi-
cace approccio a cittadini
affetti da patologie croni-
che, ad un contenimento
dei costi sanitari ed a una
sostanziale soddisfazione
dei pazienti e delle loro
famiglie, spesso ecces-
sivamente penalizzate.
Si auspica che la terribile
lezione della pandemia da
Covid-19 possa produrre
provvedimenti in grado di
condurrearisultatitangibi-
lialivellolegislativoeorga-
nizzativo, atti a rafforzare
la medicina territoriale, a
sburocratizzare il sistema,
aporreilcittadinoal centro
dell'attenzione, in una logi-
ca di prevenzione primaria
e secondaria delle malat-

tie, soprattutto a beneficio
dei malati anziani & non
autosufficienti.
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La via dell'immunita naturale

«ll virus puo essere lasciato correre
La quarta dose? Non é la soluzione»

Crisanti e i 7 milioni di italiani fermi alla seconda iniezione: «Sfiducia nei vaccini? |l Paese & esausto»

di Alessandro Belardetti
«Sfiducia nei vaccini? No, ci
hanno salvato nel contesto del-
la pandemia, ma la gente accu-
sa la fatica psicologica di questi
lunghi mesi ed & scettica. La do-
se annuale non é la soluzione,
serve una politica sanitaria piu
strutturata per gestire il virus,
ma finora il ministro non é stato
consigliato bene». Andrea Cri-
santi, professore ordinario di Mi-
crobiologia all’'universita di Pa-
dova, ragiona sugli scenari pos-
sibili post stato d’emergenza.
Professore, il virus rialza la te-
sta nonostante la maxi campa-
gna di vaccinazione. Sempre
pili persone criticano i vacci-
ni.

«l vaccini ci hanno salvato e ci
dovranno ancora salvare, non
c’é dubbio. Ma da soli non basta-
no. | rialzi delle infezioni e delle
ospedalizzazioni erano prevedi-
bili: se lasci circolare il virus, al-
lo stesso tempo devi protegge-
re i fragili. Da un lato si da un ef-
fetto boost - pil forte del vacci-
no - alla popolazione, dall’altro
si espongono i soggetti deboli.
Questi ultimi vanno aiutati con-
sentendo loro lo smart working
e fornendogli un bonus per i
tamponi molecolari».

Sette milioni di italiani si sono
fermati alla seconda dose, ri-
nunciando al booster. Molti di
questi si sono infettati, nell’at-
tesa di finire il ciclo, ma gli al-
tri hanno scelto di non prose-
guire la campagna vaccinale.

Un segnale che la fiducia nei
vaccini & crollata definitiva-
mente?

«3i tratta di un fenomeno cono-
sciuto come ‘fatica psicologi-
ca’. Dopo tanto tempo é difficile
tenere alta la tensione, come
nella massima emergenza. In
pil, sono stati emanati provvedi-
menti contradditori, come quel-
lo di non riconoscere lo stesso
status biologico tra vaccinati
con terza dose e guariti con due
dosi. Due categorie che hanno
la stessa dignita: entrambi han-
no gli anticorpi. Nella gestione
della pandemia c’e stata un‘ap-
prossimazione giornaliera che
ha minato la fiducia delle perso-
ne nella scienza. E con il web
questo & un problema, perché
le informazioni circolano pil ve-
locemente e fioccano le fake
news»,

L'efficacia contro l'infezione
cala gia dopo due mesi, con la
terza dose.

«Una persona sana e vaccinata
non avra conseguenze se si in-
fetta. Anzi, un certo livello di cir-
colazione del virus aumenta le
difese immunitarie della popola-
zione. Ma questa diffusione & in-
compatibile con le difese dei fra-
qili».

Tra meno di tre settimane fini-
sce lo stato d’emergenza, co-
me molte delle restrizioni. Il vi-
rus iniziera a circolare in mo-
do ancora pil massiccio.
«Bloccando ora la circolazione
virale, fra sei mesi potremmo
trovarci come Hong Kong, total-
mente vulnerabili. Loro hanno
optato per la doppia vaccinazio-
ne, poi hanno riaperto e ora han-

@ Gli attualmente positivi
Tornano vicino a quota un
milione (999.504) le persone

© La potenza del siero
Tra i non vaccinati il tasso di
mortalitd & ben 15 veolte pid

no un‘ondata da paura. Noi -
con 20mila iniezioni al giorno -
stiamo tentando la strada
dell'immunita naturale, ma se la
si sceglie, bisogna proteggere i
fragili».
Cosa dobbiamo aspettarci in
autunno? La quarta dose ag-
giornata diventera obbligato-
ria o sara dedicata ai fragili?
«Non dobbiamo seguire gli inte-
ressi della Pfizer o delle altre ca-
se farmaceutiche e impuntarci
sui vaccini. La svolta arriva con
una politica sanitaria che coin-
volga tutta la popolazione. Para-
dossalmente si ha una protezio-
ne maggiore e naturale con l'in-
fezione».
La copertura dopo quattro do-
si di vaccini quanto durera?
«Se dopo 3 dosi le difese scen-
dono al terzo mese, quanto mai
potra durare la quarta dose?».
L'arrivo dei profughi di guerra
che scenario epidemiologico
possono scatenare in Italia?
«Gli ucraini ci portano il virus?
Una balla colossale. Ragionia-
mo insieme. Supponiamo, esa-
gerando, che arrivino 50mila
profughi dei quali, sempre esa-
gerando, il 10% infetti: significa-
no 5mila casi in piu. Rispetto ai
60mila contagi giornalieri attua-
li, avrebbero zero impatto».

E RIPRODUZIONE RISERVATA

L’ANTIDOTO ANNUALE
«Seguire gli interessi
di Big Pharma

non risolve i problemi
Serve una politica
piu strutturata»

@ Rialzo in Europa
In Austria | contagi tornano a
salire. A una settimana

IL BOLLETTINO © Le ospedalizzazioni

Sono 48.886 i nuovi casi di
Tornano a crescere Covid nelle ultime 24 ore
. (damenica scorsa 35.057) con
i pazienti ricoverati 330.028 tamponi: il tasso di

Il tasso di positivita al 14,8%
Le vittime con Covid
in ventiguattro ore sono 86

positivita &in crescita al
14,8%. | decessi sono 86, Le
terapie intensive aumentano
di 3 unita (in tutto 516}, mentre
i ricoveri ordinari di & (8.240).

attualmente positive al
Covid, conun di

alto rispetto a chi &
i izzato anche con la

13.882 nelle ultime 24 ore. In
totale sono 13.373.207 gli
italiani contagiati dall'inizio
della pandemia, mentre | morti
salgono a 156.868.

dose booster, spiega il report
Iss. L'incidenza torna a salire
passando da 433 casi per
100mila abitanti della scorsa
settimana a 510.

dall'abolizione di gran parte
delle restrizioni, | nuovi casi
registrati sono stati 44.465.
L'incidenza settimanale & di
3.079,9 ogni 100mila abitanti
ed & la pib alta di tutta
I'Unione europea.
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Ariela Benigni, scienziata dell’lstituto Mario Negri

«Salgono i contagi ma state tranquilli,
i vaccini anti-Covid stanno funzionando»

MASSIMO SANVITO

«Quello che sta accadendo nel resto
del mondo deve farci stare allerta
perché la pandemia non e ancora
finita. I vaccini e i nuovi farmaci an-
ti-Covid, pero, ci danno tranquillita.
Ora dobbiamo convincere i genitori
avaccinare i bambini». (...)

segue —> a pagina 14

Parla il segretario scientifico dell’Istituto Mario Negri

«La pandemia non e finita
ma possiamo stare tranquilli»

Ariela Benigni: «La nostra alta percentuale di vaccinati e i farmaci anti-Covid possono farci
essere ottimisti. E la Germania che rischia: solo il 58% della popolazione ha completato il ciclo»

segue dalla prima

MASSIMO SANVITO

(...) Ariela Benigni ¢ segretario
scientifico dell'Istituto Mario
Negri e coordinatore delle 1i-
cerche della sede di Bergamo
e Ranica. Un profilo di rilievo
nel campo dellaricerca scien-
tifica. Il suo nome figura ai pri-
mi posti della classifica dei
Top Italian Scientists, i ricerca-
tori pili citati al mondo nella
letteratura scientifica. Fa par-
te anche del gruppo delle Top
Italian Women Scientists, che
comprende le scienziate con
pubblicazioni ad alto impat-
to. Ha messo in fila, nella sua
carriera, 300 pubblicazioni su
riviste internazionali e tenuto
150 ore di lezioni durante con-
gressi nazionali e internazio-
nali. A Libero spie-

ga l'evolversi del

Covid a 360 gradi:

differenze tra pae-

si, nuova variante

Omicron 2, vaccina-

zioni ai bambini,
green pass, prossi-
mi step della ricer-
ca, farmaci anti-Co-
vid, quinta ondata.

Dottoressa Beni-
gni, in Cina si regi-
stra il picco di con-
tagi dal 2020, men-
tre in Germania si
viaggia al ritmo di
300.000 contagi al
giorno. Cosa si sa
dell'Omicron 2?

«Omicron e composta da
quattro variant diverse: due ti-
pi di BA.1, la BA2 e la BA3,
che non abbiamo mai visto.
La BA.2, la cosiddetta Omi-
cron 2, ha un'incidenza del
10%, e pil infettiva e colpisce
soprattutto gli anziani con si-
stema immunitario pit1 debo-
le. Questo & uno dei motivi
per cui in Germania stanno
aumentando di molto contagi
e decessi. Ma non dimenti-
chiamo che i tedeschi sono
un mese e mezzo indietro ri-
spetto a noi».

I vaccini coprono questa
nuova variante?

«Gli studi dicono che due
dosi contro Omicron non ba-
stano. La differenza tra 1'Ttalia
e la Germania sta anche qui:
da noi 1'83% della popolazio-
ne vaccinabile ha chiuso il ci-
clo, mentre i tedeschi sono fer-
mi al 58%. Hanno fatto molte
meno terze dosi rispetto a noi,
e la dose booster & fondamen-
tale per prevenire i contagi».

In Gran Bretagna, invece,
la mortalita Covid & scesa al
di sotto di quella dell'in-
fluenza semplice. Il model-
lo inglese ha funzionato?




«Innanzitutto bisogna dire
che gli inglesi sono partiti pri-
ma di tutti con le vaccinazioni
e questo ha pagato. Avendo
avuto una mortalita abbastan-
za alta all'inizio, di fatto cio
che & successo prima non suc-
cede ora. Hanno adottato una
buona convivenza col virus
dopo aver allentato le misure
di contenimento individuale.
Tanto il Covid non sparird, sa-
ra sempre un virus infettivo
ma meno severo. L'importan-
te & continuare a vaccinarsi».

In Italia i contagi stanno
lentamente risalendo e c'é

chi parla di quinta ondata.
Puo essere davvero?
«Difficile, ma nessuno pud
saperlo con certezza. Le onda-
te riguardano si i contagi, ma
bisogna anche tenere conto
dei decessi che ora stanno
scendendo. E l'ultimo para-
metro a scendere, e questo fa
ben sperare. I positivi tornano
ad aumentare principalmen-
te perché abbiamo un milio-

ne e mezzo di bambini non
vaccinati, un serbatoio impor-
tante per il virus che si propa-
ga verso genitori e nonni. Cer-
to, il Covid continuera a circo-

GRAN BRETAGNA

«In Inghilterra hanno
adottato una buona
convivenza col virus
dopo aver allentato le
misure di contenimento
individuale. Tanto il
Covid non sparira, sara
sempre un virus infettivo
ma meno Severo»

SVILUPPI FUTURI

Eibero

lare, ma la stagione calda alle
porte deve farci stare tranquil-
li».

Ci sono persone che han-
no preso il Covid due volte e
nonostante il  vaccino.
Com’e possibile?

«Succede, anche se rara-
mente. Stiamo vedendo an-
che persone contagiate nono-
stante le tre dosi. Va sottoli-
neato, perd, che nella grande
maggioranza dei casi si tratta
di forme pit1 leggere. I sintomi
sono lievi: raffreddore, dolori
articolari, un po’ di febbre.
Omicron ha la caratteristica
di infettare le prime vie aeree
piuttosto che i polmoni e quin-
di il virus non scende in pro-
fondita. Certo, poi la gravita
dell'infezione dipende anche
dalle patologie pregresse».

Quali saranno i prossimi
step della ricerca scientifica
sul Covid?

«Per quanto riguarda il se-
quenziamento delle varianti,
in linea di massima non vedo
grossi passi in avanti nell'im-
mediato futuro. Ci sara una ve-
locizzazione della genomica:
le macchine che permettono
di valutare il dna e l'ra del
virus saranno sempre pit velo-

ci. Le grandi company produr-

ranno vaccini sempre piti cal-
zati sulle nuove varianti. Inol-
tre, saranno sviluppati i farma-
ci per la prevenzione di casi
severi, perché agendo sui sin-
tomi ancora prima di verifica-
re la positivita si possono evita-
re guai».

Le mascherine al chiuso
sono ancora utili per conte-
nere i contagi?

«Molto utili,. Uno studio
americano del 2020 ha prova-
to che le mascherine in am-
bienti chiusi hanno ridotto di
gran lunga anche i contagi
per la classica influenza. A fi-
ne marzo finira 'emergenza
sanitaria, ma il virus non smet-
tera di circolare propagandosi
proprio a partire dai luoghi al
chiuso. Credo, perd, che or-
mai siamo ben abituati a pro-
teggerci anche all’aperto, e
non solo dove ci sono assem-
bramenti.Ora stiamo molto at-
tenti quanso ci avviciniamo al-
le persone».

Il green pass va tenuto an-
cora in vigore?

«F stato uno strumento mol-
to utile per favorire le vaccina-
zioni e, nonostante le polemi-
che, anche per creare ambien-

«In futuro le grandi
company produrranno
vaccini sempre pit
calzati sulle nuove
varianti. Inoltre, saranno
sviluppati i farmaci

per la prevenzione

di casi gravi»

Avriela Benigni in laboratorio

ti protetti. Non lo vedo male
anche per il futuro per due
motivi: migliorare la percen-
tuale di vaccinati e convince-
reigenitori a vaccinare i bam-
bini».

Sulle vaccinazioni ai piil
piccoli ¢’é ancora molta resi-
stenza. Mamme e papa pos-
sono stare tranquilli?

«Comprendo le perplessita
dei genitori, le abbiamo avute
tutti a proposito delle tante
vaccinazioni rese obbligatorie
negli anni scorsi. Perd ora so-
no tanti i bambini ospedaliz-
zati anche sotto i cinque anni
e per evitare delle sequele che
non conosciamo fino in fon-
do & bene vaccinarli. Non sap-
piamo gli effetti del long Co-
vid né quanto durera. Non &
escluso che chi contrae il vi-
rus da giovanissimo, perché
sprovvisto di vaccino, possa
avere conseguenze nella vita
adulta sviluppando aspetti an-
che gravi».




Dir. Resp.:Davide Vecchi

ILCEO BOURLA

Pronti i dati Pfizer
«sulla necessita
della quarta dose»

s Pfizer prevede di presentare
presto i dati alla Fda americana
sulla quarta dose di vaccino con-
tro il Covid e ha confermato di
stare lavorando a un vaccino
che protegge da tutte le varianti
di coronavirus. Lo ha detto il
ceo dell’azienda farmaceutica
Albert Bourla all’emittente sta-
tunitense Cnbc. «Penso che pre-
senteremo alla Fda un significa-

tivo progresso dei dati sulla ne-
cessita per una quarta dose - ha
spiegato I'amministratore dele-
gato - Stiamo realizzando un
vaccino che copra I'Omicron e
tutte le altre varianti. Ci sono
moltissimi dati da esaminare e
inizieremo ad avere i primi risul-

tati entro la fine del mese».
Bourla ha aggiunto di essere otti-
mista dai dati preliminari che
ha visto. Il numero uno di Pfizer
ha anche avvertito che non biso-
gna abbassare la guardia: «Pen-
so che la domanda piu grande
di tutti noi sia come per stare al
passo con il virus. Non possia-
mo avere vaccini ogni cinque,
sei mesi. Dobbiamo essere in
grado di fare quello nuovo il
prima possibile».

Albert
Bourla
Numero
uno di

Pfizer
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Pitin forma, piu sani
Tessuto adiposo in salute
con l'esercizio fisico

Il movimento influisce sul benessere delle cellule grasse
e sulla loro attivita di produzione di energia per I'organismo

FedericoMereta
L'alimentazione controllata &
sicuramente un’arma fonda-
mentale per la salute, ma oc-
corre puntare anche e soprat-
tutto sullattivita fisica. Non so-
lo per favorire un rapido calo
di maniglie dell'amore, glutei
e cosce un pochino lievitati,
ma anche perché se il tessuto
adiposo si mantiene in forma
nel tempo avremo meno rischi
che sideteriori, favorendo!'in-
sorgenza di diabete ed altri
problemi. A proporre 'eserci-
zio, non solo come strumento
dibenessere ma come corrobo-
rante efficace perla salute del-
le cellule grasse del nostro cor-
po, considerandoil tessuto adi-
pOSO come un Vero e proprio
organo dasalvaguardare e pro-
teggere nella sua attivita, &
una ricerca dell'Universita di
Copenaghen, pubblicata su
Journalsof Gerontology.

Lo studio ha preso in esame
il legame tra invecchiamento,
esercizio e funzione del tessu-
to adiposo proprio per capire
quantoilcalo di funzionamen-
to delle cellule grasse sia una
delle chiavi di benessere nella
terza etd. La ricerca arriva ad
una conclusione molto chiara:
se ci si mantiene in forma con
I'attivita fisica si migliora il be-
nessere del tessuto adiposo e

dell'intero organismo.

Come segnalano gli autori
dellaricerca, coordinatida An-
ders Gudiksen, 'adipe & un ve-
ro e proprio organo che influi-
sce sul metabolismo, rilascian-
do composti che influenzano
non solo i muscoli ma anche il
cervello. Lattivita fisica regola-
re,come unvero e proprio alle-
namento, agisce sui mitocon-
dri, le centrali energetiche che
si trovano nelle cellule e tra-
sformano le calorie in energia.
Questi debbono funzionare
nel modo migliore. Confron-
tando le prestazioni di questi
invisibili organi in uomini gio-
vani e anziani non addestrati,
moderatamente addestrati e
altamente allenati, gli esperti
hanno visto innanzitutto che
la capacita dei mitocondri di
respirare, cio¢ di produrre
energia, diminuisce con I'et3,
indipendentemente da quan-
to una persona si esercita. Ma
questa “azione” del tempo puod
essere contrastata.

Come? Proprio con il movi-
mento regolare. Se si mantie-
ne l'abitudine a fare esercizio
pertuttala vitasi compensano
adeguatamente i danni del
tempo e negli anziani in forma
le cellule adipose sono in gra-
do di “respirare” pilt del dop-
pio rispetto a quando avviene
a chi soffre di “sindrome da di-
vano”. Il risultato di questa sa-
naabitudineé semplice: i mito-
condri “stanchi” delle cellule

grasse tendono a produrre pilt
prodotti discarto, ovvero radi-
cali liberi, che quando sono in
alta quantita possono peggio-
rare il benessere cellulare faci-
litando I'insorgenza di patolo-
gie come il diabete, le malattie
cardiovascolari o neurodege-
nerative. Chi simantiene infor-
ma anchenella terzaeta hami-
tocondri che gestiscono me-
glio gli scarti, quindi ha meno
danni generali e corre minori
rischi di ammalarsi. Sia chia-
ro: per far funzionare al me-
glio gli invisibili “produttori di
energia” delle cellule adipose
nonbisogna puntare adiventa-
re atleti. Irisultati dello studio
dimostrano chiaramente I'im-
portanzadi un’attitudine gene-
rale a fare movimento invece
che rimanere pigramente se-
duti, senza necessariamente ri-
chiedere prestazioni di altissi-
mo consumo che, soprattutto
nella terza etd, possono na-
sconderequalcherischio. L'im-
portante & evitare di rimanere
fermi, perché cosi facendo an-
cheil tessuto adiposo migliora
il proprio benessere e soprat-
tutto invia segnali che portano
I'intero organismo verso il be-
nessere. Proviamoatrarre una
morale utile per tutti. Non biso-




gna pensare solamente all’e-
stetica checiportaacombatte-
re il grasso in eccesso, ma an-
che alla salute. E soprattutto
occorre ricordare che non &
mai troppo tardi per iniziare a
fare attivita fisica. Anche se do-
po una vita da travet si comin-
cia con camminate veloci e si-
mili, il cuore ci guadagna. A
patto, ovviamente, che non si
esageri. Lo dice una ricerca
coordinatada Claudio Barbiel-
lini Amidei dell'Universita di
Padova, pubblicatasuHeart.
Stando ai risultati dello stu-
dioventiminuti diesercizioda
moderato a vigoroso ognigior-
notrai70ei75 anni possono

allontanare lo spettro di pro-
blemi al cuore quando si supe-
rano gli 80 anni. Non ci vuole
quindi molto per provare a te-
nersiin forma. Un'alimentazio-
nesanae variata, ricca divege-
tali, puo aiutarci a contrastare
i chili di troppo. Ma teniamo
presente anche che solo il mo-
vimento regolare ¢ alla base
della trasformazione positiva
delgrasso corporeo, chedane-
mico puo diventare amico, al-
meno sotto I'aspetto metaboli-
co, favorendoil benessere. —

Il grasso non é tutto uguale

Le cellule adipose sono di due tipi:

Il grasso bruno

Il grasso bianco

Le cellule bianche, che sostituiscono
progressivamente e in maniera autonoma quelle
brune con il passare degli anni, perché le prime
non hanno da svolgere alcuna funzione

di “produzione” di calore nelle

nostre condizioni ambientali,

sono invece veri e propri

Il tessuto adiposo
bruno avrebbe una
maggior capacita di
controllare il peso corporeo
perché ha come compito
primario la produzione di calore.
Queste cellule assicurano un elevato consumo
di energia, gquasi come se fossero una sorta di
“regolatore” interno del peso e tendono

a consumare l'energia in eccesso

“serbatoi” di grasso. Conservano

la maggior parte dei lipidi
se non si fanno sforzi fisici
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LA CORSA DEL PHARMA
TRARICERCAEHI-TECH

Scaccabarozzi: «Settore strategico e di peso internazionale, siamo tra i primi
in Europa con la Germania. Il progetto NanoCosPha, cofinanziato dalla
Regione, sviluppera medicinali e cosmetici per ridurre ¢li effetti collaterali

di Barbara Millucci

po l'invasione dell'Ucraina da parte
della Russia, «il nostro dovere é for-
nire i farmaci ovunque nel mondo, an-
che e soprattutto nelle zone di guerra.
Non possiamo, per esempio, far man-
care un antitumorale a un bambino».
Massimo Scaccabarozzi é il presidente
di Farmindustria. Traccia il quadro
delle imprese farmaceutiche a partire
dalla Lombardia, regione chiave. «Ab-
biamo aperto dei corridoi di solidarie-
ta per far arrivare i medicinali delle no-
stre aziende in Ucraina attraverso alcu-
ne associazioni, tra cui la Croce Rossa
— dice —. Ci richiedono antibiotici,
disinfettanti, analgesici, farmaci di
prima necessita che li mancano». So-
no medicinali che arrivano perlopiu
dalla regione. «Su 400 aziende farma-
ceutiche italiane, 200 sono in Lombar-
dia — dice Scaccabarozzi —. L'export
italiano della farmaceutica verso la
Russia vale 310 milioni, su oltre 34 mi-
liardi di esportazioni complessive. Nei
primi nove mesi del 2021, la sola Lom-
bardia ha esportato farmaci in Russia
per 43 milioni e in Ucraina per sei mi-
lioni. Nel resto del mondo I'export
lombardo é invece pari a otto miliardi,
in aumento dell'80% dal 2014 al 2021».
La farmaceutica a Milano e dintorni é
un settore strategico. «La Lombardia é
la prima regione biotech con la meta
della presenza industriale nel Paese»,

I n questo «delicato momento», do-

dice Scaccabarozzi. Nella regione lavo-
rano, nel settore, pii1 di 23 mila perso-
ne (suun totale Italia di 64 mila) e circa
28 mila nell'indotto.

atori

o L
Labo

Oltre al distretto in Brianza, dove han-
no sede multinazionali come Roche,
ThermoFisher, Pfizer, si avvia a svetta-
re anche lo Human Technopole, nel
cuore del Mind (Milano Innovation Di-
strict), per la medicina personalizzata
e preventiva. I laboratori interdiscipli-
nari del campus, che saranno a dispo-
sizione della comunita scientifica na-
zionale, sono dotati di strumenti tra i
pilt avanzati almondo, come i crio-mi-
croscopi elettroniciche consentono di
vedere ci0 che accade all'interno delle
cellule. Qui, a pieno regime, dovreb-
bero lavorare oltre mille scienziati
provenienti da tutto il mondo.
«L.a Lombardia é al primo posto an-
che nella ricerca farmaceutica con pitl
di tremila addetti e investimenti per
427 milioni di euro annui», aggiunge
il presidente di Farmindustria.
In Europa, la Lombardia emerge trale
prime regioni, insieme a Cataluiia, Ba-
den-Wiirttemberg e Ile de France, sia
per produzione farmaceutica che per
presenza. «L'industria del settore ge-
nera un valore aggiunto superiore ai
benchmark, pari a 539 euro per abi-
tante, e ha una robusta proiezione in-
ternazionale — dice Scaccabarozzi —.
L'Ttalia ormai ha un ruolo di primo pia-
no in Europa, con la Germania».

Lo stabilimento biotech di Sanofi a
Origgio esporta il 76% in 55 mercati
mentre Novartis ha scelto di trasferirsi

a Milano entro il prossimo agosto.
Sempre a Milano é stata presentata in
gennaio NanoCosPha, filiera tech a
supporto delle aziende farmaceutiche
e cosmetiche. «Sviluppera prodotti
per la medicina di precisione e perso-
nalizzata, trattamenti anti-eta, antios-
sidanti e antinfiammatori, a basso im-
patto ambientale», dice una nota.

Il progetto coinvolge i dipartimenti di
Biotecnologie e bioscienze e Medicina
e chirurgia dell'Universita Milano-Bi-
cocca. Saranno sviluppati «nano-bio-
formulati, nanofarmaci e prodotti co-
smetici di nuova generazione». Nano-
CosPha potra contare su sei laboratori
innovativi per un valore di oltre quat-
tro milioni di euro, finanziato per me-
ta dalla Regione Lombardia. Laricerca
siconcentrera sulla creazione di mole-
cole attive, in grado di sfruttare i van-
taggi della dimensione «nano». Usan-
do le nanoparticelle come vettori é
possibile trasportare molecole e prin-
cipi attivi proprio 1a dove servono, fa-
vorendone l'assorbimento e scongiu-
rando la comparsa di effetti avversi.
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«E nostro dovere portare

i farmaci la dove servono,
anche nelle zone di guerra
Abbiamo aperto corridoi

di solidarieta verso I'Ucraina»
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Il Covid riparte: contagi +54%

[ nuovo rialzo dei casi riguarda tutta Italia (+33%) ma nel Lazio conta numeri ben piu alti
D’Amato: “La variante Omicron2 ¢ piu contagiosa e ormai prevalente nella regione”

L’epidemiologo: “La riduzione delle precauzioni é stato un azzardo”

Ebastata una settimanaa riporta-
re indietro le lancette del Covid.
Con la nuova sottovariante, la fa-
migerata BA.2, meglio nota come
Omicron 2, che silenziosamente
si & fatta strada, diventando pre-
valente nellanostra regione.
Trala guerra alle porte dell’Eu-

pure al chiuso), hanno fatto il re-
sto. E il virus, ritrovandosi campo
libero, ha ricominciato a fare il
suo lavoro. In una settimana nel
Lazio i casi sono aumentati del
54%.
di Arianna Di Cori
@ allepagine2e 3

ropa, la crisi energetica, il caro
bollette, la benzina alle stelle, il
grano che manca, l'olio di semi
contingentato, la pandemia é sta-
ta relegata nell’angolo delle pre-
occupazioni da poco. L’allenta-
mento delle misure di prevenzio-
ne, l'avvicinarsi della fine dello
stato di emergenza, I'addio alle
mascherine all’aperto (e spesso

L’EPIDEMIA

Contagi +54%
il Covid attacca
e Omicron2 vince

di Arianna Di Cori

E bastata una settimana a riportare
indietro le lancette del Covid. Con la
nuova sottovariante, la famigerata
BA.2, meglio nota come Omicron 2,
che silenziosamente si e fatta stra-
da, diventando prevalente nella no-
stra regione.

Tra la guerra alle porte dell’Euro-
pa, la crisi energetica, il caro bollet-
te, la benzina alle stelle, il grano che
manca, 'olio di semi contingentato,
la pandemia é stata relegata nell’an-
golo delle preoccupazioni da poco.
L’allentamento delle misure di pre-
venzione, I'avvicinarsi della fine del-
lo stato di emergenza, I'addio alle

mascherine all’aperto (e spesso pu-
re al chiuso), hanno fattoil resto. Eil
virus, ritrovandosi campo libero, ha
ricominciato a fare il suo lavoro.

In una settimana nel Lazio i casi
sono aumentati del 54%. Se nei gior-
ni dal 28 febbraio al 6 marzo i nuovi
positivi erano 25.509, dal 7 marzo a
ieri sono balzati a 39.243. E se il nuo-
vo boom di casi riguarda tutta Italia,
nel Lazio corre di pit: il tasso medio
di crescita nazionale & infatti del

33%. Insieme ai contagi & tornata a
gonfiarsi anche l'incidenza, che sul
piano regionale si attesta a 571 casi
ogni 100mila abitanti, solo 20 in me-
no rispetto al dato di 591 registrato

nellasettimana trail 21 e il 27 febbra-
io. «La prima settimana di marzo &
statal'ultima in discesa — spiega An-
tonello Maruotti, ordinario di stati-
stica alla Lumsa e tra i fondatori di
StatGroup-19, gruppo interateneo




di analisi epidemiologica — . Ormai
il trend é definito e i casi continue-
ranno ad aumentare».

Per quanto ancora? Nessuno puo
dirlo, ma certo in quella che pud es-
sere definita una “quarta ondata e
mezzo”, un fattore pesa piu degli al-
tri: 1a reinfezione. «Sono molto fre-
quentile reinfezioni — conferma I’as-
sessore regionale alla Sanita Alessio
D’Amato — per questo dopo 120 gior-
ni dalla guarigione & importante fa-
re il booster». Ma nemmeno la terza
dose & una garanzia di protezione
dal contagio, non se si prendono in
esame idati Uk che indicano un net-
tocalo di efficacia nel prevenire l'in-
fezione sintomatica dopo 10 settima-
ne.

Un ruolo importante, nella recru-
descenza dei casi, & certamente do-
vuto a Omicron 2. Dati ufficiali anco-
ra non ce ne sono, ma risulterebbe
ancora pil infettiva — ma non piu

Il bollettino

6.487

Nuovi casi
lerinel Lazio si sono registrati
6.487 nuovi positivi al Covid

24%

Aumento settimanale
Negliultimi 7 giornil'aumento
dicasi é stato parial 54%

73

Terapie intensive
| pazienti in rianimazione sono
73(+2)

grave dal punto di vista della malat-
tia — tanto che, nel giro di poche set-
timane «& gia diventata prevalen-
te», prosegue I’assessore.

L’altro aspetto a preoccupare &
«la gestione del virus per quanto ri-
guarda i profughi provenienti dall'U-
craina», continua D’Amato. Con un
tasso di vaccinazione solo del 35%,
I'Ucraina & uno dei paesi con i nume-
ri pit bassi in Europa, e non a caso
gli sforzi della Regione sono tesi ad
assicurare a tutti i cittadini in fuga
dalle bombe non solo I'iniezione an-
ti-Covid ma anche il completamen-
to degli altri cicli vaccinali obbligato-
ri nonché lo screening per un’altra
grave malattia, la tubercolosi, molto
diffusa nel paese dell’est e per la
quale & stato attivato un ambulato-
rio dedicato allo Spallanzani.

«La pressione ospedaliera & in di-
scesa, non ¢’e motivo di allarmarsi —
conclude I'assessore —ma dopo tan-

tisforzi, nonbisogna mollare I'atten-
zione. Il virus circola ed & importan-
te vaccinarsi, anche i bambini». Ma
con una media giornaliera di solo
6mila somministrazioni, sembra
che ormai il Covid sia uscito dall’a-
genda dei romani. Fino a prova con-
traria. Che purtroppo, la pandemia
insegna, arriva quando é gia troppo
tardi.

Impennata di infezioni
nell'ultima settimana
dovuta anche
all’allentamento delle
precauzioni. Nel Lazio
numeri piu alti che
a livello nazionale
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L'intervista

Ciccozzi (epidemiologo
“Troppo poche precauzioni
e tanti bambini a rischio”

«Seandiamo avanti cosi, sedavveroil
3lmarzo cisara il liberi tuttie seda
meta aprile si potra dire addio alla
mascherina al chiuso...beh, sara
come mettere una volpe dentro al
pollaio. Poi non lamentiamoci se fa
una strage di galline». Per Massimo
Ciccozzi, epidemiologo del Campus
Biomedico, I'arrivo della «quarta
ondata e mezzo» di Omicron altro
non & chela confermadi quelloche &
uno dei suoi leitmotiv: «sonoidatia
dover dirigere le scelte politiche, non
il contrario».

Non é stato cosi, professore?
«Le predizioni non funzionano quasi
mai. Nonalmeno con un virus come
questo. Abbiamo assistitoaun
repentino calo dei contagi, e forse
questo ha spinto a troppo ottimismo.
Masarebbe stato meglio attendere
prima di fare annunci. Credochein
questa fase siano stati fatti vari
azzardi, a partire dalla decisione
della fine dello stato di emergenza.
Cosavuol dire esattamente? La fine
del Green Pass? Non mi pare.
Togliere le mascherine all'interno?
Sarebbe davvero un grave errore».

Teme che questosiasoloil
prologo diuna nuova emergenza
Covid?

«Eancora presto per dirlo, ma
sicuramente qualcosa € cambiato, e
dobbiamo prenderne atto».

Omicron 2 la preoccupa?

Il vaccino non puo
essere utilizzato come
un farmaco. Andra
sviluppata una nuova

«Sembrerebbe pit1 infettiva, quindi
dal punto di vista epidemiologico &
preoccupante, manonlo & dal punto
di vista clinico, i sintomi sono
assolutamente comparabili a quelli
di Omicron “originale”. Ma bisogna
sequenziare di pii1, perché
potrebbero emergere nuove varianti
piu gravi».

Inuna settimana nel Lazio i
contagi sono aumentati del 54%,
perché?

«Ci sonounaserie di fattori che si
sono accavallati. In primo luogo un
assuntosbagliato: siccome adessosi
parla meno di Covid allora vuol dire
che il Covid non esiste piu. Poi, come
era prevedibile, 1a fine dell’'obbligo
delle mascherine all'apertosi &
tradotto in uno scarsissimo utilizzo
dei dispositivi di protezione, anche
in caso di assembramenti, quando
invece dovrebbero essere sempre
usati. E di manifestazioni ce ne sono
state tante in questi giorni. Intanto,
aumenta la platea dei suscettibili».

Chisonoi pil suscettibili adesso?
«Da un lato ci sonoinon vaccinati, in
particolare gli over 50 scoperti, che
tanto non hanno intenzione di farlo

nonostante I'obbligo. Cosi come i
bambini: ormai i vaccini sono
praticamente fermi. Ma non solo: la
dosebooster, ormai & chiaro, hauna
copertura molto limitata».

tipologia. Ma intanto

b e Professore di
bisogna utilizzare  epidemiclogis
. IC
le mascherine e i
Roma
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Massimo
Ciccozzi

Sarebbe allorail caso di
estendere a tuttila quarta dose per
arginareil virus?
«Assolutamente no. Einutile con un
vaccino non aggiornato. E poidopo
altri 3 mesi che si dovrebbe fare?
Farela quinta dose, e poi la sesta? No,
non ha senso, sirischia pure di far
peggio a sollecitare troppe volte il
sistema immunitario. Il vaccinonon
puo essere usato come un farmaco,
con cicli cosi ravvicinati».

Cosa fare dunque?

«Serve un nuovo vaccino, sviluppato
in modo diverso, non solo attivo nei
confronti della proteina Spike, come
quelli a Rna, ma anche nei confronti
delrestodel virus, da fare in
autunno».

Ma questa é una prospettivaa
medio termine. Nel frattempo
come proteggere chisi infetta?
«Non c’esoloil vaccino, abbiamo a
disposizione anche le armi degli
antivirali, in pasticche. Eoradi
sdoganarli, dando la possibilita ai
medici di base di prescriverli per la
terapia tempestiva domiciliare.
Bisogna cambiare approccio nei
confronti del virus».

—arianna di cori




