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Quotidiano on line di informazione sanitaria

Ema: “Ricordiamoci quanto siamo fortunati a
vivere in un mondo 1n cul esistono 1 vaccini. Ma
siamo sommersi da uno tsunami di fake news”

Malattie mortali sono state sconfitte e grazie ai vaccini anti Covid sono state
evitate 47omila morti di over 60 in Europa. “Ma i vaccini piu sicuri ed efficaci
non valgono nulla se le persone non li prendono”, sottolinea Ema che denuncia:
“Nonostante gli enormi benefici per l'umanita, per noi stessi, i nostri figli e i
nostri genitori, la fiducia nei vaccini é diminuita negli ultimi anni, a causa di
uno tsunami di fake news”.

# LongLifeForAll
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27 APR - “La Settimana europea dell'immunizzazione, che si svolge ogni anno dal 24 al 30 aprile, € una
grande opportunita per ricordare a noi stessi quanto siamo fortunati a vivere in un mondo in cui esistono i
vaccini”, cosi 'lEma in una nota sul suo sito web dove riepiloga i grandi successi dei vaccini nella storia
dell’'umanita. “Abbiamo vaccini contro piu di 20 malattie potenzialmente letali tra cui poliomielite, difterite,
tetano, pertosse, COVID-19, influenza e morbillo. Si stima — ricorda Ema - che questi vaccini prevengano
tra i due ei tre milioni di morti ogni anno in tutto il mondo”. E grazie ai vaccini, sottolinea ancora I'’Agenzia
del farmaco europea, le persone di tutte le eta, di tutti i continenti, “hanno gia la possibilita di vivere vite piu

lunghe, piu sane e piu appaganti”.
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Una breve storia dei vaccini piu importanti. Non molto tempo fa il morbillo era un grave Kkiller di
bambini. Tra il 2000 e il 2018, i decessi per morbillo sono diminuiti di tre quarti (73%) in tutto il mondo con i

vaccini che hanno prevenuto circa 23,2 milioni di decessi durante questo periodo.

La poliomielite € una malattia devastante che colpisce principalmente i bambini di eta inferiore ai cinque
anni e spesso porta a una paralisi irreversibile. Tra i paralizzati, dal 5% al &€«&€«10% muore quando i
muscoli respiratori vengono immobilizzati. Come risultato diretto dell'immunizzazione, il mondo € piu vicino
che mai all'eradicazione della poliomielite. Quasi tutti i paesi del mondo hanno eliminato il tetano nelle
madri e nei bambini grazie ai vaccini. Come risultato dell'immunizzazione su larga scala nel periodo 1988-

2015, la stima globale dei decessi nei neonati a causa del tetano €& diminuita del 96%

La malaria rimane un enorme fardello per la salute pubblica globale. Nel 2020, ci sono stati circa 241
milioni di casi di malaria in tutto il mondo, con una stima di 627.000 morti. | bambini sotto i cinque anni
sono i pil gravemente colpiti da questa malattia, rappresentando circa i due terzi di tutti i decessi per

malaria nel mondo. Oltre il 90% di tutti i casi di malaria e decessi si verificano nel continente africano.

Dopo decenni di ricerca sulle vaccinazioni contro la malaria, nel 2015 il primo vaccino contro questa
malattia e stato valutato da un'agenzia di regolamentazione, in questo caso 'EMA. “Sulla base della nostra
valutazione e in seguito a un progetto pilota di due anni — sottolinea 'Ema - I'Organizzazione Mondiale
della Sanitda ha recentemente raccomandato l'implementazione del vaccino antimalarico per i bambini
nell'Africa subsahariana”. Secondo I'OMS, le vaccinazioni pilota in Ghana, Kenya e Malawi hanno mostrato
che piu di due terzi dei bambini in questi tre paesi hanno beneficiato del vaccino e i decessi per malaria
sono stati ridotti del 30%. | vaccini contro il papillomavirus umano (HPV) proteggono le ragazze
adolescenti dal cancro cervicale e da altri tipi di cancro. Ci sono stati 604.000 nuovi casi di cancro cervicale
e 342.000 decessi tra le donne a livello globale nel 2020. Nell'Unione Europea, il cancro cervicale € il
secondo tumore pitu comune dopo il cancro al seno a colpire le donne di eta compresa tra 15 e 44 anni,
causando circa 15.000 morti premature. Gli studi su donne del Regno Unito e della Svezia che hanno
ricevuto il vaccino HPV da giovani adolescenti hanno mostrato una drastica riduzione di quasi il 90% della

malattia cervicale pre-invasiva, un precursore del cancro cervicale.
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Ma lI'immunizzazione non € solo per i bambini. La protezione da alcuni vaccini per l'infanzia pud svanire
nel tempo e l'immunizzazione contro altre malattie potrebbe essere necessaria per vivere una vita piu
lunga e piu sana. Ad esempio, € particolarmente importante che le persone con malattie croniche, le donne

in gravidanza e gli anziani si vaccinano contro l'influenza.

Nessuna riflessione su come i vaccini possono salvare vite umane sarebbe completa senza considerare la
lotta contro la pandemia di COVID-19. “l cinque vaccini autorizzati contro il COVID-19 nelllUE — ricorda
Ema - sono gli strumenti piu importanti di cui disponiamo per proteggerci da malattie gravi,

ospedalizzazione e morte a causa del COVID-19".

Uno studio dell'Ufficio regionale dellOMS per I'Europa e del Centro europeo per la prevenzione e il
controllo delle malattie (ECDC) ha stimato che, alla fine del 2021, sono state salvate 470.000 vite tra le
persone di eta pari o superiore a 60 anni dall'inizio della vaccinazione COVID-19 roll-out in 33 paesi in

Europa.

| vaccini contro il virus Ebola sono stati un importante risultato scientifico degli ultimi anni. Nei focolai
passati, dal 25% al 8€&€90% delle persone che hanno contratto la malattia sono morte. Il piu grande
focolaio fino ad oggi si e verificato in Africa occidentale nel 2014-2016 e ha causato la morte di oltre 11.000

persone.

Nel 2019, lEMA ha raccomandato un‘autorizzazione all'immissione in commercio nellUE per il primo
vaccino per l'immunizzazione attiva delle persone di eta pari o superiore a 18 anni a rischio di infezione da
virus Ebola. La raccomandazione dellEMA si basava su uno studio principale condotto in Guinea durante
un'epidemia di Ebola che mostrava che nessuna persona arruolata nello studio aveva contratto il virus tra
10 e 31 giorni dopo la vaccinazione. Un anno dopo, abbiamo anche emesso una raccomandazione positiva

per un secondo vaccino per combattere questo virus mortale. | vaccini per la protezione contro I'Ebola

sono gia stati utilizzati per aiutare a controllare la diffusione dei focolai di Ebola in Guinea e nella
Repubblica Democratica del Congo (RDC). L'immunizzazione contro I'herpes zoster pud migliorare

significativamente la qualita della vita delle persone anziane a rischio di sviluppare questa malattia. E

CRT Sicilia | Piazza Nicola Leotta, 4 - 90127 Palermo | tel. 091 666 38 28 | fax 091 666 38 29 | segreteria@crtsicilia.it | www.crtsicilia.it



-
X ()
0% o Rete
: %ooc’® ‘&‘ Nazionale

%o CRTSicilia «@’ Trapianti

Regione Siciliana
Assessorato della Salute

Civico Di Cristina Benfratell; §e1ntro Regionale Trapianti
ICIlia

causato dalla riattivazione del virus varicella-zoster, lo stesso virus che causa la varicella e che rimane
dormiente nell'organismo. Il rischio di sviluppare I'herpes zoster aumenta con l'etd e sembra essere
collegato a un declino dell'immunita. Provoca un'eruzione cutanea dolorosa e con vesciche tipicamente in
una parte del corpo che puo essere seguita da un forte dolore di lunga durata nell'area in cui si trovava
I'eruzione cutanea. NelllUE, quasi nove giovani adulti su dieci hanno il virus varicella-zoster nel loro corpo.
Pertanto, la maggior parte degli adulti di eta pari o superiore a 50 anni € a rischio di sviluppare I'herpes
zoster. Circa dal 5% al &€2€«30% delle persone che contraggono la malattia sperimenteranno un dolore
grave e duraturo. “Noi dell'EMA — sottolinea ’Agenzia europea - abbiamo raccomandato un‘autorizzazione
all'immissione in commercio per due vaccini volti a prevenire questa malattia debilitante”. “Quando si tratta
di malattie infettive, nessuno é al sicuro finché non siamo tutti al sicuro. Crediamo fermamente nell'accesso
equo ai farmaci per tutti i paesi del mondo”, sottolinea Ema che ricorda come nell'ambito di una procedura
denominata EU-Medicines for all, 'EMA, in collaborazione con I'OMS, pud fornire pareri scientifici su
medicinali per uso umano ad alta priorita, compresi i vaccini, destinati a persone al di fuori dell'UE. Il primo

vaccino contro la malaria € stato autorizzato con questa procedura.

Lo tsunami di fake news contro i vaccini. Ma i vaccini piu sicuri ed efficaci non valgono nulla se le
persone non li prendono. “Nonostante gli enormi benefici per I'umanita, per noi stessi, i nostri figli e i nostri
genitori, la fiducia nei vaccini & diminuita negli ultimi anni, a causa di uno tsunami di fake news”, denuncia
I’Agenzia che sottolinea che “stiamo vivendo un'infodemia in cui la disinformazione €&, purtroppo, parte della
nostra esistenza quotidiana. Abbiamo tutti la responsabilita di chiarire i fatti prima di condividere qualsiasi
cosa con la nostra comunita online. “Puoi fidarti della scienza. | vaccini ci aiutano a proteggere noi stessi e

i nostri cari dalle malattie infettive”, € l'invito finale di Ema.
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GIORNALE DI SICILIAo

Sanita: Usl Vda, nuovo sistema 3D per oculistica

27 Aprile 2022

(ANSA) - AOSTA, 27 APR - E' operativo nel reparto di Oculistica dell'Usl della Valle d'Aosta un nuovo
sistema di visualizzazione tridimensionale. L'apparecchiatura, di ultima generazione, permette la
visualizzazione in tre dimensioni (3D) del campo operatorio a tutto il personale in sala operatoria,
mediante l'utilizzo di occhiali prismatici in dotazione con la nuova tecnologia. Lo ha comunicato
l'azienda sanitaria. "Il primo valore aggiunto di tale tecnologia - spiega il direttore del reparto, Luca
Ventre - consiste nel notevole ingrandimento delle immagini (fino al 50% in piu rispetto al tradizionale
microscopio ottico) e nelllaumento della profondita di fuoco. Questo si traduce nella possibilita di
vedere meglio strutture anatomiche come membrane epiretinche nella chirurgia vitreoretinica o la
capsula del cristallino per la chirurgia della cataratta, strutture di spessore di pochi millesimi di
millimetro che devono essere afferrate con pinze sotto il diretto controllo del chirurgo”. "Il secondo
valore aggiunto della visualizzazione digitale consiste nella possibilita di modificare i filtri, la luminosita
e il contrasto delle immagini con conseguente minor utilizzo di luce nel campo operatorio € minor
danno fototossico e migliore visualizzazione di strutture trasparenti come il vitreo, la capsula del
cristallino ed alcune membrane patologiche sulla superficie della retina. Terzo valore aggiunto € la

visualizzazione del personale medico presente in sala con la possibilita di fare formazione a piu di una

CRT Sicilia | Piazza Nicola Leotta, 4 - 90127 Palermo | tel. 091 666 38 28 | fax 091 666 38 29 | segreteria@crtsicilia.it | www.crtsicilia.it



% . ) .
0% @ ete

’: o "S" Nazionale
% CRTSicilia «@" Trapianti

Regione Siciliana
Assessorato della Salute

Civico Di Cristina Benfratell; §e1ntro Regionale Trapianti
ICIlia

persona, la possibilita di indicare direttamente tramite un cursore le azioni che deve svolgere il
chirurgo in formazione e la possibilita per il chirurgo esperto di intervenire sul campo operatorio da
gualunque posizione e senza la necessita di regolare nuovamente gli oculari del microscopio tra un

chirurgo e l'altro”.

CRT Sicilia | Piazza Nicola Leotta, 4 - 90127 Palermo | tel. 091 666 38 28 | fax 091 666 38 29 | segreteria@crtsicilia.it | www.crtsicilia.it



I Messanaero

Dir. Resp.:Massimo Martinelli

Il virus non rallenta, domani Cdm

Stop alle mascherine
ma c’e Iipotesi proroga

Gianluca De Rossi

Itimi gior-
u ni di ma-

scherine
obbligatorie
al chiuso?
Potrebbe
non essere
cosi. Cresce
il dibattito
tra gli esper-

ILCASO

ROMA Ultimi giorni di mascherine
obbligatorie al chiuso? Potrebbe
non essere cosi. Mentre cresce il
dibattito tra gli esperti sull'utili-
ta, o meno, di continuare ad uti-
lizzarle, ad esempio, sul posto di
lavoro, sui trasporti, treni, aerei,
bus, tram e metropolitane, e poi
al cinema o a teatro, si fa sempre
pil strada I'ipotesi che dopo il 30
aprile I'obbligo di indossarle pos-
sa rimanere, Sara il governo a sta-
bilire con un nuovo decreto, do-
po aver convocato la cabina di re-
gia, se continuare ancora ad in-
dossarle obbligatoriamente e do-
ve. E, poi, per quantoe tempo an-
cora. La decisione potrebbe arri-
vare gia domani: il Consiglio dei
ministri, convocato per dare il
via libera a nuovi aiuti a imprese
e famiglie, nonché a un nuovo
pacchetto energia, potrebbe deci-
dere una proroga di qualche setti-
mana dell’'uso obbligatorio delle
mascherine al chiuso.

Tutto questo mentre il virus
non allenta la sua presa: sono
29.575 i nuovi casi di Covid regi-
strati nelle ultime 24 ore in Italia
e 146 le vittime. Emerge dai dati
aggiornati sui contagi. Il totale
delle vittime dall'inizio della pan-
demia sale cosia 162.927 mentre
i casi totalisono16.191.323.

ti sull’utilitd, omeno, di
continuare ad utilizzar-
le, ad esempio, sul po-
sto di lavoro e sui tra-
sporti (bus,
treni, aerei)
e poi al cine-
ma o a tea-
tro. E si fa
sempre pil
strada l'ipo-

CAMBIANO LE REGOLE

Nel frattempo, dal 1’ maggio cam-
biano le regole per il Green pass.
11 governo potrebbe suggerire al-
cune linee di indirizzo, come, ad
esempio, che il Green pass resti
obbligatorio per entrare negli
ospedali e nelle strutture sanita-
rie.

Dal I maggio, tuttavia, non sa-
ra pili necessario esibire il Green
pass per entrare nei luoghi di la-
voro e nei locali pubblici, bar e ri-
storanti. Unica eccezione, «gli
esercenti le professioni sanitarie
e dei lavoratori negli ospedali e
nelle Rsa per cui resta la sospen-
sione dal lavoro per chi non si
vaccina, finoal 31 dicembre».

Niente pil certificazione ver-
de, quindi, per accedere nelle
mense, agli spettacoli al chiuso
(cinema, teatri), agli eventi spor-
tivi, ai centri benessere, alle atti-
vita sportive al chiuso (negli spo-
gliatoi), a convegni e congressi,
ai corsi di formazione, alle aule
universitarie, ai centri culturali,
sociali e ricreativi, ai concorsi
pubblici, alle sale gioco, sale
scommesse, sale bingo e casino,
ai colloqui visivi in presenza con
i detenuti negli istituti peniten-
ziari, alle feste al chiuso e discote-
che, sui mezzidi trasporto.

tesi che do-
poil 30 apri-
le l'obbligo

di indossarle possa ri-
manere.

Apag. 1l

DOPPIO BINARID

Per quanto riguarda le mascheri-
ne, al lavoro dovrebbe essere
mantenuto 'obbligo del loro uso
ancora per qualche settimana,
ad esempio, negli uffici pubblici
dove, andra deciso se bastera la
mascherina chirurgica o sara an-
cora richiesta la Ffp2. Per quanto
riguarda i lavoratori del settore
privato, invece, 'obbligatorieta
dell'uso della mascherina al chiu-
so dovrebbe lasciare spazio alla
discrezionalita del datore di lavo-
ro, che dovrebbe valutare, caso
per caso, se far indossare o meno
lamascherina ai lavoratori.

Sui trasporti, invece, dovrebbe
restare l'obbligatorietd dell’'uso
dellamascherina Ffp2. E I'indica-
zione dell'obbligatorieta potreb-
be rimanere anche per aereli, tre-
ni e navi. Anche nei cinema, tea-

Stop mascherine in bar e ristoranti
sul posto di lavoro decidera I'azienda

Samitiv conaratio shoccisn
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tri, sale concerto e discoteche po-
trebbe essere mantenuta l'obbli-
gatorieta dell'uso della mascheri-
na. «L’abolizione delle mascheri-
ne nei musei? Sono d’ accordo,
ma decideremo per il meglio con
il governo e i tecnici», ha detto il
ministro della Cultura Dario
Franceschini. Nei bar e ristoran-
ti, invece, dovrebbe essere rimos-
so I'obbligo della mascherina an-
che al chiuso, cosi come dovreb-
be avvenire allo stadio, mentre
nei palazzetti dello sport dovreb-
be essere mantenuto.

L'utilizzo delle mascherine al
chiuso, in scadenza il 30 aprile,
dunque, potrebbe essere proro-

DOMANI LE DECISIONI

1 Alessanaero

gato «in alcuni casi, come su
mezzi di trasporto quali aerei e
treni, ma anche negli ospedali,
nelle Rsa e in alcuni uffici a parti-
colare rischio di assembramen-
to», dice il sottosegretario alla Sa-
lute Pierpaolo Sileri. La proroga,
precisa, «sarebbe di qualche setti-
mana, in assenza di cambiamen-
ti della situazione epidemiologi-
ca. Ad ogni modo prevedo
un'estate senza l'utilizzo delle
mascherine». Dello stesso avviso
Walter Ricciardi, docente di Igie-
ne e Medicina preventiva all'Uni-
versita Cattolica e consulente del
ministro della Salute Roberto
Speranza: «Ho suggerito pruden-

DEL CDM: LE PROTEZIONI
RESTANO SUI BUS,
A SCUOLA E MOLTO

PROBABILMENTE
IN CINEMA E TEATRI

za al ministro Speranza, e di uti-
lizzare le mascherine in tutti i
luoghi chiusi a causa dell’estre-
ma contagiosita dell'attuale va-
riante dominante del Covid e del-
lasuaintensa circolazione».
Gianluca De Rossi

@ RIPRODUZIONE RISERVATA

SILERI: «VISTI | CONTAGI
BISOGNA ESSERE
PRUDENTI, MA PREVEDO
UN'ESTATE SENZA

PIU NESSUN TIPO

DI RESTRIZIONE>

Verso un’estate senza
mascherine

.......
Sanitiv conaratio shoceisn
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OGGILE LINEE GUIDA EUROPEE, DOMANI LE DECISIONI DEL GOVERNO

Avolto scoperto soloinnegozi, hotel eristoranti
I'Ue: “Adesso una nuova fase post emergenza”

ROMA

Mentrel'ltaliasiapprestaala-
sciare ancora per un po’lama-
scherina tirata su nella mag-
gior parte dei posti al chiuso e
I'Oms fasapereche noncipen-
sanemmeno di proclamarela
fine della pandemia, la Com-
missione Ue va contromano.
Apprestandosi ad approvare
oggi un documento messo a
punto dal commissario perla
Salute, Stella Kyriakides, che
inaugura«una nuova fase po-
stemergenza, in cuii test do-
vrebbero essere mirati e il mo-
nitoraggio dei casi Covid simi-
le alla sorveglianza dell'in-
fluenza basata su campioni».
«L'obiettivo della sorveglian-
za non dovrebbe pili essere
basato sull'identificazione e
la segnalazione di tutti i casi,
ma piuttosto sull’ottenere sti-

me affidabili dell’intensita
della trasmissione nella co-
munitd, dellimpatto della
malattia grave e dell’efficacia
del vaccino», si legge nella
bozza. Il che vuol dire non so-
lo meno tamponi, ma anche
drastica riduzione dei positi-
viinquarantena.
Ildocumento non sara vin-
colante, ma potrebbe spinge-
re Draghi a prendere alla fi-

ne la parola per allentare la
presa pit di quanto non si
prepari a fare Speranza gia
domani con una semplice or-
dinanza, dopo un giro di con-
sultazione con i ministri inte-
ressati. Prima di tutto quello
del Lavoro Orlando, che con
le parti sociali ha gia deciso
di lasciare immutati i proto-
colli di sicurezza, compreso
quindi I'obbligo di mascheri-

na sia nei posti di lavoro pri-
vati che in quelli pubblici,
fanno sapere dal dicastero
di Renato Brunetta. Anche
se alla fine si potrebbe deci-
dere di lasciare facolta di
scelta al datore di lavoro, in
funzione del grado di esposi-
zione al pubblico dei lavora-
tori. Le mascherine resteran-
notirate suanche nelle scuo-
le, per volonta del ministro
dell'Istruzione Bianchi, cosi
come restera I'obbligo in ci-
nema, teatri, sale da concer-
to, palazzetti dello sport e,
forse, stadi.

In pratica a volto scoperto
si riprendera a stare sola-
mente nei negozi, in alber-
ghi, bar e ristoranti, dove
gia si consuma con la ma-
scherina in tasca. Scontato
invece il pensionamento
ovunque dal primo maggio

del Green Pass, anche nella
versione basica. Il che per i
No Vax significhera tornare
alla socialita e al lavoro sen-
za doversi pill tamponare
ognidue giorni. PA.RU.—
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Walter Ricciardi
“Presto per togliere le mascherine
il Green Pass protegge 1 fragili”

Il consulente del ministro Speranza: “Al chiuso le farei indossare ovunque ancora per un po’
anche la certificazione verde difende i pitt deboli dal contagio nella loro vita sociale”

PAOLORUSSO
ROMA

e mascherine al chiu-
so? «Le terrei ancora
ovunque perché servo-
noaproteggereifragi-
li». Il Green Pass? Vedi sopra.
E «a ottobre un richiamo con i
vaccini aggiornati servira per
tutti». Secondo Walter Ricciar-
di, consulente del ministro
Speranza e docente di Igiene
Pubblica in Cattolica, che non
sia il momento di smantellare
tutto lodice un numero, «i 140
morti che mediamente fa anco-
rail virusogni giorno».
Professore, a che punto sia-
mo conla pandemia?
«Inuna fase da tenere attenta-
mente sotto controllo. Sareb-
be sbagliato pensare che sia
tutto finito. Sara cosi se stare-
mo attenti, continuando a pro-
teggerci, a monitorare i foco-
lai epidemici oltre che a vacci-
narci. Mentre vedo chelacam-
pagna si € arenata e che c’¢ un
calo di attenzione, che fa to-
gliere le mascherine al chiuso
e frequentare locali affollati. E
l'indicatore finale diquesto cli-
ma di rilassatezza & il numero
deimorti, ancora tanti».
Ma perché, a fronte di
130-140 decessi al giorno, ci
sono pochiricoveriin terapia
intensiva?
«Perché abbiamo una popola-
zione pill anziana, ma che so-
prattutto gode di meno salute
ediunpeggior accesso ai servi-
zirispetto a Paesi comeil Giap-
pone o la Germania, che han-
no un’eta media alta come la
nostramameno decessi. In pa-
recchi casi i piti fragili ei gran-
dianziani da noi non ce la fan-
no nemmeno ad arrivare in

ospedales.

E cosasipuo fare?
«Civorrebbe una presa in cari-
co attiva di questi pazienti che
invece non c'&. Lo vediamo
con la quarta dose peripit fra-
gili. Dopo due mesi I'ha fatta
appenail 12%, perché siaspet-
ta che sia il paziente a fare il
passo e nonil medico olastrut-
turachelohaincaricoacontat-
tarlo e aspiegargli perchéé op-
portuno farla».

Intanto si diffondono le nuo-
vevarianti ricombinanti. Dob-
biamotemerle?

«Sappiamo che quando di vi-
rus ne circola molto, come
ora, questo replicando muta.
Anche creando chimere che
fondono parti della pit letale
Delta con quelle della piti con-
tagiosa Omicron. E presto per
dire se sia pil1 contagiosa e al
contempo clinicamente piti se-
vera.Maanche se cosinon fos-
se, la convivenza non va confu-
sa con il lasciare campo libero
al virus. Perché anche cosi
com’é rappresenta unaminac-

cia per i fragili e per via del
angCOVid».

Quindi le mascherine al chiu-
sodal primomaggiononle to-
glierebbe?

«Per ora al chiuso le lascerei
ovunque. Sento dire che I'im
portante & proteggere i fragili
conlamascherina. Machilodi-
cenon ha capitocome funziona

una vera strategia di protezio-
ne. Per metterli in sicurezza le
mascherine dobbiamo indos-
sarle anche noi, perché altri-
menti finiremo per riportare il
virus nelle loro case. E poi non
possiamopensaredi farlivivere

blindatinelle propriedimore».
Il Green Pass ha invece ora-
maifattoil suo tempo?

«Non direi. In realta ha ancora
una duplice valenza. La prima,
che puo essersi attenuata un
po’, e quella di incentivare la
vaccinazione. Anche serestano
ancoraquasisette milionidiita-
liani che non hanno fattola ter-
za dose. Ma l'altra funzione &
proprio aiutare a proteggere i
fragilinellalorovitasociales.

Ormai pero si contagiano an-
cheivaccinati...

«S5i, ma nuovi e recenti studi di-
mostrano che i non vaccinati
hanno 5 volte maggiori proba-
bilita di trasmettere il contagio
rispettoachié immunizzato».
Uno studio inglese mette in
collegamento il lockdown
con le epatiti pediatriche di
origine ignota. E un’ipotesi
plausibile?

«Non c'¢ alcuna evidenza
scientifica a suo supporto. E
poilepopolazionieuropee, do-
ve queste epatiti si stanno dif-
fondendo, non hanno vissuto
per anni sotto una campana di
vetro da poter fare immagina-
re unindebolimento dellorosi-
stemaimmunitario».

Ma c’¢ il rischio di un’epide-
miaepatica?

«Non possiamo dirlo con cer-
tezza ma credo di no. Il feno-
meno é nuovo e inusuale, per
questo va monitorato bene,




masenzacreare panico».

A proposito di lockdown, con
il senno del poi quelli fatti da
noisono serviti tutti?
«Assolutamente si. Anzi, nean-
davano fatti di brevi e localiz-
zati nell'ottobre del 2020 e
uno generalizzato nel febbra-
iodel 2021, quando avremmo
evitato larga parte dei 70 mila
morti della seconda ondata,
che ha mietuto pittvittime del-
la prirna».

Laquarta doseinautunno ser-
viraatutti?

«Una dose di richiamo a otto-
bre dovremo farla tutti, auspi-
cabilmente con i nuovi vaccini

LASTAMPA

efficaci su una piu vasta gam-
madivarianti. Maintanto dob-
biamo spingere la campagna
per il secondo booster ad an-
ziani e fragili che invece lan-
gue. Bisogna rassicurarli sul
fattochenonc’¢ alcunacontro-
indicazione nel fare pitirichia-
mi nell’arco di un anno. [ bam-
bini arrivano a farne dieci sen-
za problemi».

Dopo quasi due anni e mezzo
di pandemia, pud dire che in
futuro non ci faremo trovare
impreparati?

«Dal 30 gennaio 2020, quan-
do I'Oms dichiaro lo stato di
emergenza globale, I'ltalia ha

dimostrato una capacita reatti-
vaincredibile. Daallora abbia-
mo imparato molte lezioni,
comprese quelle della necessi-
tadirafforzare la struttura del
ministerodella Salute, lamedi-
cinadelterritorio, quella ospe-
daliera e la prevenzione. Quel-
lo che di buono si sta facendo
in termini di programmazione
va perd supportato da risorse
che al momento nel Def non ci
sono. Pero alla fine, nel male,
questa pandemia una sanita
migliore ce lalascera». —

ILCONTO DELLE VITTIME

29.009

I nuovi contagi diieri
su 182.675 tamponi
con tasso di positivita
sceso al 16,8%

146

L.e vittime nelle ultime
24 ore, 409 i ricoverati
in terapia intensiva
(-7 inun giorno)

10.328

[ ricoverati per Covid
nei reparti ordinari
278 in pit rispetto
al dato di luned

Registriamo ogni
giorno 140 morti
troppi per pensare
che la pandemia
sia alle spalle

LAQUARTADOSE

A ottobre tutti

dovremo fare un
richiamo, magari
con vaccini nuovi
contro le varianti

ILMISTERO DELLEEPATITI

Non credo ci sia
rischio di epidemia
anchesenon

lo si pud dire

con certezza

Professore
Walter Ricciardi, consulente
del ministro della Salute
Roberto Speranza
edex presidente dell'lss
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DAL PRIMO MAGGIO NUOVE INDICAZIONI

Sileri: «<La mascherina? Resta con noi
Abituiamoci a tenerla sempre in tasca»

Bl «Sicuramente elimineremo le mascherine in molte
circostanze, questa settimana daremo indicazioni su do-
ve dovremo utilizzarle. Il mio consiglio & abituiamoci a
tenerle in tasca». Lo sottolinea il sottosegretario alla Salu-
te Pierpaolo Sileri, intervenuto ieri mattina a Radio Inblu
2000. «Serve ancora la massima prudenza, ma - aggiun-
ge - dobbiamo abbandonare le mascherine, che conti-
nueremo a tenere sui mezzi di trasporto pubblico, in
determinate situazioni, in determinati uffici, Poi le toglie-
remo anche li, ma - rimarca - abituiamoci a tenerle in
tasca. Una quarta dose di vaccino anti Covid «& necessa-

ria per i fragili. Per tutti dipendera dalla circolazione di
virus. In ogni caso lo chiamerei un richiamo, necessario
come sono necessari i vaccini anti influenzali: questo e
un anno di transizione, poi non sara pili necessario per-
ché il virus lo avremo incontrato tutti».
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| PAESI RIDUCONO LA SORVEGLIANZA

Oms: «La minaccia di un’altra variante
resta reale. Il virus non é scomparso»

EE Meno test e meno sorveglianza ma virus continua a
circolare. Il coronavirus Sars-CoV-2 «non andra via solo
perché i Paesi smettono di cercarlo. Sista ancora diffonden-
do, sta ancora cambiando e sta ancora uccidendo». E «la
minaccia di una nuova pericolosa variante rimane molto
reale». E il monito lanciato dal direttore generale dell'Orga-
nizzazione mondiale della sanita [Oms?Tedms Adhanom
Ghebreyesus, ieri durante il briefing con la stampa da Gine-
vra. 1 Dg, sebbene i dati di Covid mostrino un calo, avverte:
«Molti paesi riducono i test, 'Oms riceve sempre meno
informazioni sulla trasmissione e il sequenziamento. Que-

sto ci rende sempre pit ciechi rispetto ai modelli di trasmis-
sione ed evoluzione» del virus. Virus che non ¢ alle spalle e
lascia diversi problemi aperti: «Sebbene i decessi siano in
calo, non comprendiamo ancora le conseguenze a lungo
termine dell'infezione in coloro che sopravvivono».

-
b o L -l
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Accordo tra governo e Regioni per 650mila lavoratori

Pronto il contratto della Sanita
in arrivo aumenti fino a 200 euro

Andrea Bassi

rriva una schiarita sul
rinnovo del contratto
della Sanita, che coinvol-
ge 650 mila dipendenti
pubblici tra infermieri, perso-
nale amministrativo e altre fi-
gure professionali. In arrivo
aumentifinoa 200 euro.
Apag. 11

La trattativa

anita, contratto sbloccato
aumenti fino a 200 euro

»Regioni e governo verso un accordo »Accelera intanto il negoziato tra I'Aran
sui 315 milioni che ancora mancano e isindacati: domani un nuovo incontro

ILTAVOLO

ROMA Arriva una schiarita sul
rinnovo del contratto della Sa-
nita, che coinvolge 650 mila di-
pendenti pubblici tra infermie-
ri, personale amministrativo e
altre figure professionali. Un
accordo che, una volta firmato,
comportera aumenti medi di ol-
tre 170 euro lordi mensili, che
arrivano fino a 200 euro per gli
infermieri. Il tavolo della tratta-
tiva tra i sindacati e I'Aran,
I'agenzia che negozia per il go-
verno, stava arrancando da
tempo in attesa di un atto di in-
dirizzo aggiuntivo delle Regio-
ni che stanziasse le risorse
mancanti per coprire lo sbloc-
co del salario accessorio e il
nuovo ordinamento professio-
nale. Una ventina di euro lordi
mensili in pill in tutto nelle bu-
ste paga. Ne era nato un brac-
ciodiferro tra i governatori e il

ministero dell'’Economia sia
sull'ammontare che sul finan-
ziamento delle risorse aggiunti-
ve. Il tavolo tecnico chiamato a
dirimere la questione si & con-
cluso e ha certificato che Ia
sommia necessaria a sbloccare
la contrattazione e di 315 milio-
ni per quest'anno e 365 nel
2023. Una cifra all'interno della
quale & compresa anche la nuo-
va indennita di vacanza con-
trattuale che dovra essere ver-
sata dalle Regioni al personale
sanitario. Questo perché la fir-
ma del contratto arrivera come
sempre fuori tempo massimo
(I'accordo copre il 2019-2021) e
sara quindi necessario mettere
in busta paga I'indennita “pon-
te” fino al prossimo rinnovo.

LA RICERCA

Ma alla fine da dove arriveran-

no i 315 milioni necessari per
far ripartire la trattativa? L'ipo-
tesi al momento sul tavolo &
che i soldi vengano presi dal
Fondo sanitario mnazionale.
Questo puo contare su 2 miliar-
di in pitu del 2022 garantiti dal
governo (ma tutti vincolati) ol-
tre ad altri 600 milioni per
I'emergenza Covid appena sta-
bilizzati. All'interno di questi

ultimi potrebbero essere “recu-




perati” i 315 milioni necessari.
Ma con una condizione: un im-
pegnodel governoa “ricoprire”
la somma. Subito nel decreto
aiuti che sara approvato in set-
timana dal consiglio dei mini-
stri, oppure con la prossima
legge di Bilancio. L'importante
per i governatori & che ci sia un
impegno politico in questo sen-
S0.

Una volta chiusa la partita “fi-
nanziaria” il tavolo della tratta-
tiva potra accelerare. Gia do-
mani e previsto un incontro tra
I'’Aran e i sindacati. Da oltre
due mesi I'Agenzia guidata da
Antonio Naddeo e le parti so-
ciali, stanno esaminando arti-
colo per articolo, una bozza di
170 pagine di ipotesi di accor-
do. Il documento prevede un
aumento lordo mensile medio
per gli infermieri di 204 euro,
che netti diventano 193,22 eu-
ro. Come detto, pero, va consi-
derato che all'interno del com-
parto sanitario non ci sono sol-
tanto gli infermieri. Dentro c’é
anche il personale amministra-
tivo e quello socio-sanitario (i
medici in quanto dirigenti han-
nouna contrattazione a parte).

LE CATEGORIE

Prendendo in considerazione

L'INTESA RIGUARDA
650MILA DIPENDENTI
TRA INFERMIER,
PERSONALE SANITARIO
E FUNZIONARI
AMMINISTRATIVI

1 Messangero

anche queste categorie l'au-
mento lordo medio mensile
scende a 174 euro, che rappre-
senta un incremento medio del-
la retribuzione del 7,22 per cen-
to. Per gli infermieri l'incre-
mento della busta paga & piu
consistente perché con la legge
di Bilancio hanno ottenuto una
«indennita specifica» che fa sa-
lire I'importo della retribuzio-
ne, ma che inizieranno ad in-
cassare soltanto una volta che
sara firmato il nuovo contratto.

IL SISTEMA

Per gli operatori sanitari, come
ostetriche, tecnici sanitari di la-
boratorio, radiologi, ecc., arri-
vera invece una «indennita di
tutela del malato» che variera
da 35 a 41 euro lordi mensili.
Una delle novita del nuovo con-
tratto, sara poi il sistema degli
«incarichi professionali». La
bozza di accordo ne istituisce
di due tipologie: di funzione e
di posizione. La remunerazio-
ne degli incarichi dipendera
dal grado di complessita degli
stessi.

Cosi come poi era avvenuto per
il contratto delle Funzioni cen-
trali (ministeri ed Agenzie fi-
scali), saranno introdotti degli
scatti di stipendio basati
sull’'anzianita e sul merito.

Nell'area dei professionisti sa-
nitari saranno possibili fino a
sette scatti durante la carriera
per un importo di mille euro
per ciascuno scatto. Cifre e pa-
rametri sono perd ancora tutti
oggetto della trattativa con i
sindacati che da domani entre-
ra nel vivo. L'intenzione sareb-
be quella di riuscire a chiudere
I'accordo entro la fine di mag-
gio. Poi, cosi come avvenuto
per il contratto delle Funzioni
centrali, il testo dowra essere
“bollinato” dal ministero
dell’Economia e passare il va-
glio della Corte dei Conti. Solo
alla fine di questo iter, che nel
caso dei ministeriali € durato
quattro mesi, si arrivera alla fir-
ma finale e dunque agli aumen-
ti nelle buste paga dei lavorato-
riinteressati.
AndreaBassi
I RIPRODUZIONE RISERVATA

SPINTA PER ARRIVARE
ENTRO LA FINE

DI MAGGIO ALLA FIRMA
POI SERVIRA IL VIA
LIBERA DEL MEF E
DELLA CORTE DEI CONTI

Gli aumenti nella Sanita

LORDO ONERI

Risorse indicate da atto
di indirizzo a regime

INCIDENZA MESE X 13

SUTUTTI

Indennita di specificita
infermieristica

Indennité di tutela
del malato e promozione
dell salute

Indennita per Il personale
operante nei servizi 683
di pronto socoorsa

Superamento limite
salario accessorio

1

Nuovi ordinamenti
professionali
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di Sergio Harari
entre la pandemia
pare finalmente
avviarsi verso la fa-
se epidemica (e
speriamo non si
tratti solo di una
transitoria illusione), la sanita
non sembra uscire rafforzata dalla
terribile esperienza di questi ulti-
mi due anni, anzi.

Gli ospedali operano con risorse
ridotte al minimo e segnate da tutto
quanto ¢ accaduto, mentre conti-
nuano a lavorare su quelli che sono
ormai tre distinti fronti: i pazienti
ricoverati con Covid, i pazienti co-
siddetti «puliti» e le nuove patolo-
gie indotte a seguito dell'infezione
da Sars CoV-2, la cosiddetta sindro-
me post-Covid. Solo per dare qual-
che cifra, dei quasi cinquantamila
lombardi sopravvissuti alla prima
ondata pandemica il 5,3% di quelli
che avevano sofferto per la malattia
a domicilio, 10,9% di quelli che era-
no stati ospedalizzati e 16,3% di
quelli curati in terapia intensiva
hanno dovuto ricorrere a un nuovo
ricovero ospedaliero nei sei mesi
successivi alla negativizzazione vi-

CORRIERE DELLA SERA

Dir. Resp_:Luciano Fontana

DOPO LA PANDEMIA

ORA «CURIAMO» IL SERVIZ

rale (come riportato dal Corriere il 5
aprile scorso). Si é poi assistito a
una esplosione di richieste di spiro-
metrie, tac del torace, esami cardio-
logici, un carico enorme che ricade
sul Servizio sanitario nazionale
(Ssn). A tutto cio si aggiungano gli
arretrati di accertamenti, screening,
esami vari, interventi chirurgici, ac-
cumulati nei mesi passati e ancora
da smaltire, oltre a dover tentare di
recuperare gli innumerevoli ritardi
diagnostici che si sono registrati.

La nuova legge di Bilancio appe-
na approvata non sembra tuttavia
raccogliere la sfida delle nuove ne-
cessita assistenziali.

«Nel triennio 2023-2025, la spesa
sanitaria € prevista decrescere a un
tasso medio annuo dello 0,6 per
cento; nel medesimo arco tempora-
le il Pil nominale crescerebbe in
media del 3,8 per cento. Conse-
guentemente, il rapporto fra la spe-
sa sanitaria e Pil decresce e si atte-
sta, alla fine dell’'arco temporale
considerato, ad un livello pari al 6,2
per cento», si legge testualmente
nel Documento di Economia e Fi-
nanza 2022. Eppure, in questi due
anni € apparso evidente come mai
prima il legame fra sanita, welfare e
benessere sociale e economico.
Sembra mancare in questo mo-
mento, certamente difficile e caoti-
co, la capacita di ridisegnare il no-
stro Ssn alla luce dell'esperienza

Scenario

La sanita ospedaliera risulta
molto provata mentre quella
territoriale, ancora tutta da
costruire, resta un miraggio

pandemica e dei nuovi bisogni di
salute che non sono piu quelli del
2019. Cosi come andrebbe rivisitato
il rapporto tra Regioni e Stato cen-
trale nel rispetto delle autonomie
ma anche considerando le criticita
emerse durante la pandemia.

Il Pnrr contiene progettualitd im-
portanti ma passeranno alcuni an-
ni prima che possano andare a regi-
me e restano moltissime incognite
su come poi potranno funzionare,
vista la grave carenza di medici e in-
fermieri. Anche qui non si intrave-
de una nuova visione politica che
metta al centro le professioni, ri-
dando loro dignita, capacita di in-
tervento e di decisione, oltre che
appropriati riconoscimenti econo-
mici e una diversa organizzazione.
La verita é che la sanita ospedaliera
esce molto provata dall'esperienza
pandemica mentre quella territo-
riale, ancora tutta da costruire, re-
sta un miraggio lontano, e nel mez-
zo ci sono i cittadini che rischiano
diperdere il valore aggiunto del no-
stro Ssn universalistico.

sergio@sergioharari.it

© RIPRODUZIONE RISERVATA

Previsioni

La legge di Bilancio appena
approvata non sembra
raccogliere la sfida delle
nuove necessita assistenziali

(O SANITARIO
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Gli esami clinici costano tropno
La prevenzione e un lusso per pochi

Solo un cittadino su tre effettua visite periodiche
Incidono anche le liste d’attesa troppo lunghe

di ENRICA IACONO

La prevenzione sanitaria non

fa per i milanesi. Secondo I'ul-

tima ricerca dell’Osservatorio

Sanita di UniSalute in colla-
borazione con Nomisma, ¢ emerso
che solo un milanese su tre (esatta-
mente il 33%) effettua esami e visite
periodiche per controllare il proprio
stato di salute. Lo studio ha voluto
esaminare, infatti, la propensione
degli abitanti del capoluogo lombar-
do alle visite specialistiche per capi-
re quali siano le cause principali di
questa trascuratezza. Uno degli at-
teggiamenti piu diffusi dai milanesi
e il controllo periodico solo dopo una
diagnosi. In questo caso piu di un mi-
lanese su tre si sottopone alle visite
(36%), mentre in tanti hanno rivelato
di rimandare le visite quando hanno
un problema trascurabile (42%). Il
12% degli abitanti, invece, preferisce
non fare esami, o comunque solo lo
stresso necessario. Il 55% delle per-
sone intervistate per laricercanon ha
mai svolto un controllo di prevenzio-
ne basilare, come ad esempio la map-
patura dei nei. | numeri parlano di un
forte abbassamento dei livelli di mo-
nitoraggio del proprio stato di salute
negli ultimi due anni. Si tratta, quindi,
di una conseguenza della pandemia
di Covid che ha portato a un controllo
su sei annullato (16%) e quasi uno su

tre rinviato (31%). Nel 74% dei casi
il rinvio o annullamento & avvenuto
proprio a causa della decisione del
paziente stesso. Nel dettaglio, pit di
una volta su 4 e quindi nel 27% dei
casi, sono state annullate o rinviate
le analisi del sangue, cioé I'esame di
prevenzione per eccellenza. Ridotti
drasticamente a causa di rinvio o an-
nullamento anche i pap test (25%) ed
ecografie al seno (22%).

SALUTE A PESO D'ORO

Tra le motivazioni principali il 29%
dei milanesi dichiara di aver fatto
meno controlli negli ultimi due anni
proprio a causa della pandemia: il
17% per paura di un possibile con-
tagio all'interno delle strutture sa-
nitarie, mentre il 12% cita i tempi di
attesa piu lunghi aumentati proprio
dopo la pandemia. L'ultimo dato che
emerge, cioé il 76%, riguarda i citta-
dini che nell'ultimo anno sono stati
visitati dal proprio medico di base.
E proprio questo, sommato al rap-
porto Bes (Benessere Equo e Soste-
nibile) del 2021 mostra 1'altra faccia
della medaglia, cioé i costi di analisi
e prestazioni specialistiche. Dal nuo-
vo rapporto dell'lstat risulta, a livello
nazionale, che nel 2021 I'11% delle
persone (circa 6 milioni) ha dovuto
rinunciare a visite specialistiche o
esami diagnostici di cui aveva biso-

Uallarme

Meta dei milanesi
non ha mai fatto
alcun controllo
sanitario

per le malattie
piu letali

gno per problemi economici o legati
alle difficolta di accesso al servizio
(nel 2019 erano il 6,3%). Laumento
dei costi della sanita, quindi, incide
su questi dati e non poco. Tra liste
d’attesa infinite e prezzi troppo alti
per le visite private, i lombardi
preferiscono non fare preven-
zione, in particolar modo dopo
un periodo cosi tragico e diffi-
coltoso come quello della pan-
demia. Non solo, quindi, le cause
elencate dalla ricerca di UniSa-
lute ma anche i problemi econo-
mici bloccano i cittadini nell'ac-
cesso alle prestazioni sanitarie,
seppur di routine. Inoltre, non
aiuta neanche la situazione delle
liste d'attesa diventata negli ulti-
mi mesi drammatica anche nelle
strutture private accreditate in
Lombardia dove sono stati allun-
gati, in generale, gli orari per gli
esami di diagnostica per imma-
gini, come tac, mammografie e riso-
nanze ai giorni festivi, prefestivi e nei
serali fino a mezzanotte. Resta pero da
capire come i lombardi possano torna-
re a fare controlli periodici per moni-
torare il proprio stato di salute perché
i numeri oggi sono piti che allarmanti.
Sicuramente in tal senso potrebbe aiu-
tare una diminuzione dei costi.
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COMMISSIONE

Fine vita,
il testo arriva
al Senato

B Come da program-
ma delle commissioni
Giustizia e Sanita di Palaz-
zo Madama, ieri € stato in-
cardinato il testo sul «Fi-
ne vitar, il disegno di leg-
ge gia approvato lo scor-
so marzo dalla Camera.
Irelatori di maggioran-
za sono quattro: il leghi-
sta Simone Pillon e la pen-

tastellata Alessandra Ma-
iorino per la commissio-
ne Giustizia; la dem Cate-
rina Biti e Maria Rizzotti
di Forza Italia per la com-
missione Sanita. Sulla fi-
gura di Pillon non si pla-
cano le polemiche del
centrosinistra e dei Radi-
cali.




IL LEGHISTA CONFERMATO CON ALTRI 3. DALLA LEGA INTERROGAZIONE SU GIORNALISTA SOSPESA AL CORSERA

Dir. Resp_:Marco Tarquinio

Fine vita, Pillon relatore. Il Pd: si al confronto

omincia in Senato l'iter del di-
C segno dilegge sul fine vita, do-

po il via libera della Camera lo
scorso 20 marzo e dopo la bocciatura
del referendum sull’eutanasia da par-
te della Consulta. Il ddl ieri & stato in-
cardinato, come previsto, nelle com-
missioni Sanita e Giustizia di Palazzo
Madama.
Soddisfazione dal Movimento 5 stelle,
con la senatrice Alessandra Maiorino,
relatrice del disegno dilegge, cheha de-
finito il testo licenziato alla Camera «u-
na buona sintesi», costruita con «un dia-
logo positivo tra le forze politiche». Con
lei & stata ufficializzata la scelta degli al-
tri 3 relatori: Caterina Boiti del Pd, Ma-
ria Rizzotti di Forza Italia e il leghista Si-
mone Pillon. Proprio la nomina di que-
st'ultimo, che aveva gia espresso riserve
sulddl, continuaad essere motivo di po-
lemica da parte del centrosinistra. A mi-
nimizzare & perd Franco Mirabelli, ca-
pogruppo dem in commissione Giusti-

zia al Senato. «Non credo che Pillon sia
un problema - ha detto, aprendo a pos-
sibili modifiche sul testo - ora la sfida &
dimostrare che la politica, su questi te-
mi, ¢in grado difare riforme». Prossimo
passo, per l'iter del ddl sul fine vita, ¢ la
richiesta di audizioni, per cui ci sara tem-
po fino alle ore 11 del 4 maggio.
Intanto, attorno ai temi etici, si continua
a discutere. Al centro della polemica ci
sono pure le acque agitate al Corriere
della Sera, con la sospensione di Moni-
ca Ricci Sargentini, giornalista che ha
criticato alcune dichiarazioni di Rober-
to Saviano in merito alla legalizzazione
della prostituzione. La cronista sarebbe
stata sospesa per tre giorni, senza sti-
pendio, per avere, secondo I'azienda di
Via Solferino, partecipato a un mail
bombing di protesta contro il giornale.
«Si deve parlare di sex workers — aveva
scritto lo scrittore napoletano in un ar-
ticolo su "Sette" lo scorso 25 marzo -
perché si tratta di una categoria profes-

sionale che chiede di essere considera-
ta tale per evitare abusi». «Una censura
indegnar, ha dichiaratola Lega, che pre-
senteraun’interrogazione parlamenta-
re in solidarieta a Sargentini. Al fianco
della giornalista, si sono schierati an-
che Alfredo Mantovano, vicepresidente
del "Centro studi Livatino". «Per il Cor-
riere Saviano non va soltanto rilancia-
to — ha scritto sul sito — ma alla sua pa-
rola deve seguire il mettersi sull’atten-
ti, pena ritorsioni». Dalla parte di Sar-
gentini anche I'’Associazione lombarda
giornalisti. (A. Palm.)

Gl b oot prest s Camera
Pogelle 2i giuedici, ak e porse ginewli




CORRIERE DELLA SERA

Dir. Resp.:Luciano Fontana

Ipatite in bimbe di 8 e 15 mesi. Vaccino escluso dalle cause

Gli ultimi casi a Roma e Pescara, in tutto sono undici. 1. 1ss: «Improbabile il legame con I'adenovirus»

rOMA Due nuovi casi di epatite
acuta pediatrica. Stavolta so-
no stati scoperti a Roma e a
Pescara. Ad ammalarsi sono
state due piccole disoliS e 15
mesi, probabilmente le pil
giovani affette in Italia da que-
sta patologia che nel Paese ha
colpito al momento undici
bimbi, secondo la stima pil
recente, del 22 aprile, dell'Isti-
tuto superiore di Sanita (17 se-
condo un’indagine della Si-
genp, la Societa italiana di ga-
stroenterologia, epatologia e
nutrizione pediatrica). Solo
sabato scorso era emerso un
altro episodio a Latina, dove
un bambino di 5 anni era sta-
to colpito da questa forma mi-
steriosa della malattia, non ri-
conducibile alle note A, B, C,
DedE.

Identici i sintomi: febbre al-
ta, ittero e dolori addominali,
nausea e vomito. Stesse anali-
si fuori norma: transaminasi e
valori epatici sballati. Da qui
la necessita di approfondire:

coverata nell'ospedale pedia-
trico Bambino Gesu della Ca-
pitale, mentre l'altra é gia sta-
ta dimessa dal reparto di Pe-
diatria medica della struttura
sanitaria di Pescara e viene se-
guita ambulatorialmente. Per
entrambe la malattia sta aven-
do un’evoluzione positiva e
senza complicanze. Cosi co-
me anche per il bambino di 4
anni di Prato trasferito al
Bambino Gesu dal Meyer di
Firenze, per il quale inizial-
mente di era parlato anche
del rischio di un trapianto di
fegato. Ipotesi poi fortunata-
mente scongiurata.

«Al momento non ci sono
elementi che suggeriscano
una connessione tra la malat-
tia e la vaccinazione contro il
la Sars-CoV-2, e anzi diverse
considerazioni porterebbero
a escluderla — ha chiarito
I'lss —. Nella quasi totalita dei
casiin cui si € a conoscenza di
questa patologia, i bambini
colpiti non erano stati vacci-

Improbabile, a giudizio de-
gli esperti dell'Istituto, € an-
che I'ipotesi che sia un adeno-
virus a causare le epatiti.
«L’adenovirus, infatti normal-
mente non ¢ associato a ma-
lattie epatiche», concludono
dall'lss.

Un parere condiviso anche
dagli esperti del Bambino Ge-
sit. «Non abbiamo informa-
zioni certe sulle cause di que-
sta epatite, ma escludiamo
possa esserci una correlazio-
ne con il vaccino anti Covid,
anche perché la patologia col-
pisce i bambini sotto i 6 anni,
che non sono vaccinati — ha
spiegato Carlo Federico Per-
no, responsabile di Microbio-
logia e diagnostica di immu-
nologia dell'ospedale pedia-
trico romano —. Quello che
invece non possiamo esclude-
re ¢ un nesso con infezione
da Sars-CoV-2, o a causa del
virus stesso o di una memoria
immunitaria alterata».

Dalle analisi effettuate & in-

@

in circolazione, con
bassa incidenza,
un'«epatite
pediatrica acuta
da eziologia
sconosciuta»,
infiammazione del
fegato, reversibile,
ma che puo avere
conseguenze gravi

L

Sigenp (Societa di
Gastroenterologia,
Epatologia e
Nutrizione) paria di
17 casi della nuova
epatite acuta.
Secondo ['lss, sono
11 i casi accertati di
bimbi con questa
patologia

|
|
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la bimba piu1 piccola resta ri- nati contro il Covid». fattiemerso chie 1a blmba po:
mana aveva in passato con-
Cosa sappiamo
Le origini L'indagine | | pazienti
sconosciute einumeri | non immunizzati
Intutto il mondo c'e Un'indagine della La maggior parte dei

piccoli pazienti non
ha avutoil vaccino
anti Covid. Nelle
formule vaccinali,
inoltre, I'adenovirus
& modificato proprio
per non replicarsi:
I'lss esclude cosiun
legame tra vaccini,
adenovirus e epatite

tratto il Covid e aveva quindi
sviluppato gli anticorpi, men-
tre quella pescarese non ne
mosira i segni, pur avendo
uno dei genitori attualmente
positivo, ma é risultata affetta
da adenovirus. «I sintomi del-
I'epatite acuta sono gli stessi
della comune gastroenterite
— conclude Perno —. Non bi-
sogna allarmarsi ma se doves-
Sero persistere per 3-4 giorni,
allora si, bisogna contattare il
proprio medico curante o
portare il bambino al pronto
soccorso pediatrico per un
consulto».

Clarida Salvatori

@ RIPRODUZIONE RISERVATA
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il Giornale

Dir. Resp.:Augusto Minzolini

ILRAPPORTO 1SS

«Epatite acuta nei bimbi? Nessun legame col vaccino»

I virologi: «Non ci sono evidenze scientifiche nemmeno sulla relazione con ladenovirus»

Maria Sorbi

B Al momento non sono chiare le ori-
gini dell’epatite riscontrata nei bambi-
ni. Ma quel che & praticamente certo
che non ci sia alcuna correlazione con
il vaccino anti Covid. Anzi, a quanto
riporta I'Iss, la maggior parte dei bam-
bini infettati nemmeno erano vaccina-
ti. «Non e stato il vaccino contro il Co-
vid - specifica il sottosegretario alla Sa-
lute Pierpaolo Sileri - non c¢’é vaccino
per bimbi sotto i 5 anni, nel Regno Uni-
to non li vaccinano sotto i 10. Non c'e
correlazione con il vaccino né col vi-
rus. Nella maggioranza dei casi & stata
identificata una positivita all’adenovi-
rus, ma questo non basta a stabilire
una relazione». E infatti I'Istituto supe-
riore di sanita non ha trovato evidenze
scientifiche sull'ipotesi di correlazione
con il virus del raffreddore. Tuttavia,
specifica, non é il primo anno in cui si
verificano epatiti pediatriche con cau-
se ignote.

«Ogni anno in Italia, come negli altri
paesi, si verifica un certo numero di
epatiti con causa sconosciuta - spiega-
no gli esperti - e sono in corso analisi
per stabilire se ci sia effettivamente un
eccesso». «Le ipotesi iniziali del team
di indagine nel Regno Unito - scrive

I'Iss - proponevano una eziologia infet-
tiva o possibile esposizione a sostanze
tossiche. Informazioni dettagliate rac-
colte attraverso un questionario relati-
vo a cibi, bevande, abitudini personali
dei casi non hanno evidenziato esposi-
zioni comuni. Le indagini tossicologi-
che sono in corso, ma una eziologia
infettiva sembra essere piu probabile
in base al quadro epidemiologico e cli-
nico. Le indagini microbiologiche han-
no escluso virus dell’epatite A, B, C, D
ed E in tutti i casi».

Tra 13 casi notificati dalla Scozia, tre
avevano una infezione confermata da
Covid, 5 erano negativi e 2 avevano
avuto una infezione Covid tre mesi pri-
ma. Cinque casi avevano un test positi-
vo per adenovirus tra gli 11 dei 13 casi
per cui erano disponibili dati su que-
sto tipo di test.

Si esclude che la colpa delle infezio-
ni sia da imputare all’adenovirus. «Pitt
che responsabile principale potrebbe
essere il 'grilletto’ che innesca la reazio-
ne» ipotizza Angelo Di Giorgio, pedia-
tra epatologo del Centro epatologia e
trapianti pediatrici dell’ospedale Papa
Giovanni XXIII di Bergamo, coordina-
tore dell’area fegato-pancreas della So-
cieta italiana Sigenp - Dell'incremento
in Gran Bretagna non conosciamo la
ragione. A livello di ipotesi penso ad
un'alterata risposta immunitaria del
bambino: il virus entra e attiva la rispo-

NESSUNA ANOMALIA

Il pediatra epatologo Di Giorgio:
«Tutti gli anni abbiamo a che fare
con alcune epatiti sconosciute»

sta immunitaria che si innesca anche a
discapito del fegato. Il virus funge da
'grilletto’, & un trigger si dice in medici-
na. Un trigger attiva il sistema immuni-
tario, poi per un motivo che non cono-
sciamo, la reazione del bambino diven-
ta eccessiva e magari diretta contro un
organo, in questo caso il fegato»,
Mentre in Lazio e stato segnalato un
altro caso di epatite sospetta su una
bimba di 8 mesi, che comunque pre-
senta un quadro clinico buono, & stata
dimessala bambina di 3 anni ricovera-
ta a Modena. Sta bene anche il bambi-
no di 11 anni sottoposto a trapianto di
fegato a Bergamo. «Lo consideriamo
guarito perché il trapianto rappresen-
ta un’opzione terapeutica che porta al-
la guarigione: queste epatiti non ritor-
nano dopo il trapianto» spiega Di Gior-
gio. «Non si tratta, pero, di una situa-
zione inedita o anomala, Nel nostro
ospedale da tre ai 5 bambini I'anno,
purtroppo, sono sottoposti a trapianto
perché presentano forme di epatite ad
eziologia sconosciuta. E una malattia
che conosciamo dagli anni Trenta».

L'INFEZIONE

Nuovo caso sospetto nel Lazio,

e una bimba di 8 mesi. Sta bene
la piccola ricoverata a Modena
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Epatite bimbi, sollecitata
segnalazione casi a ministero e Iss

"Si sollecita la segnalazione di ogni eventuale caso di epatite acuta" di origine
sconosciuta fra i bimbi "che risponda alla definizione di caso attualmente
adottata dall'Oms", al ministero della Salute e all'lstituto superiore di sanita
(Iss). "Si raccomanda, in questa fase, di valutare ed eventualmente segnalare
anche i casi parzialmente rispondenti alla definizione di caso". E' l'indicazione
data dalla circolare del ministero della Salute a firma del direttore generale
Prevenzione sanitaria Giovanni Rezza.

Nel documento si danno istruzioni ai medici e agli esperti su come gestire la
sorveglianza e "si raccomanda di prevedere in ogni caso la conservazione dei
campioni biologici per consentire ogni altro eventuale accertamento ritenuto

necessario”, indica il ministero. Si raccomanda inoltre di "dare massima
diffusione tra i pediatri di libera scelta, i medici di medicina generale € le

strutture di assistenza ospedaliera e territoriale, delle informazioni disponibili e
aggiornate”, "in modo da sensibilizzare i medici su ogni potenziale caso
sospetto".

Quanto ai casi sospetti l'invito € a "effettuare un approfondimento
epidemiologico e di laboratorio, anche quando non pienamente rispondenti
all'attuale definizione di caso provvisoria, indagando ad esempio su eventuali
familiari sintomatici o nel proprio ambiente di vita". E poiché alcuni casi sono
risultati positivi a Sars-CoV-2 e/o adenovirus, € necessario intraprendere la
caratterizzazione genetica dei virus per determinare eventuali associazioni tra
casi".




Epatiti, la rete dei pediatri

Dir. Resp.-Marco Tarquinio

RETE DEI PEDIATRI

Epatiti "sorvegliate"
«Ma niente allarmi»
Salinare a pagina 13

«Nessuna preoccupazione»

VITO SALINARO

perto una rete di sorveglianza

per verificare «i casi di epatite
che si dovessero verificare», attri-
buendo «uno stato di massima at-
tenzione sulrischio della malattia».
Ma anche «per rafforzare I'impe-
gno nell'attivita vaccinale, in parti-
colare contro il Covid». E la rispo-
sta della Federazione italiana me-
dici pediatri (Fimp) dopo I'incon-
tro con il ministro della Salute, Ro-
berto Speranza.
Covid ed epatiti acute nei bimbi so-
no dunque gli osservati speciali dei
pediatri. Ma se per il primo le co-
noscenze scientifiche sono sempre
pit robuste, per le seconde sisa po-
co. Nel mondo sono stati segnalati
circa 190 episodi. Un dato «grave»
per la direttrice del Centro europeo
per la prevenzione e il controllo del-
le malattie (Ecdc), Andrea Ammon,
«visto il numero di bambini» che svi-
luppa «malattia severa: alcuni di
questi addirittura richiedono tra-
pianto di fegato. Pubblicheremo u-
na valutazione del rischio, proba-
bilmente giovedi - fa sapere Ammon
-, che riassumera tutto cio che sap-
piamo, il che non & necessariamen-
temolto, le indaginielericerche so-
no in corso e ci sono molte inco-
gnite, ma sara un documento che

I pediatri di famiglia hanno a-

possiamo aggiornare», aggiunge.
Linsorgenza della malattia e stata
segnalata per la prima volta nel Re-
gno Unito all'inizio aprile e da allo-
ra é stata identificata in almeno 12
Paesi alivello globale. I casi non so-
no collegati ai virus solitamente le-
gati a questa condizione, ovvero
quelli dell'epatite, dalla A alla E. Se-
condo vari esperti, la teoria princi-
pale e chesipossa
trattare di un’infe-
zione virale pro-
babilmente cau-
sata da un adeno-
virus, una famiglia
divirus che causa,
tral'altro, il comune raffreddore. Un
tipo di adenovirus, in particolare,
causa comunemente gastroenteri-
te acuta e sono state segnalate epa-
titi in bambini immunocompro-
messi, ma mai in precedenza in
bambini sani. Gli
esperti stanno ap-
profondendo lea-
nalisi per stabilire
se l'adenovirus
coinvolto sia mu-
tato, causando
malattia piu1 grave, o se possa agire
assieme ad un altro virus, incluso il
Sars-CoV-2. Qualsiasi collegamento
conivaccini controil Covid-19 e sta-
to invece escluso, poiché in Gran
Bretagna, dove & stata individuata

Nel mondo sono stati
segnalati 190 episodi,
in alcuni casi € stato
necessario il trapianto.
L’Ecdc: stiamo indagando

la maggior parte dei casi, i bambini
non erano vaccinati. Secondo altri
specialisti, invece, I'immunita ri-
dotta a causa dei diminuiti contatti
sociali durante la pandemia, po-
trebbe essere una ulteriore spiega-
zione. In Italia i casi confermati so-
no4. Lipotesi adenovirus, pero, vie-
ne giudicata improbabile dall'Isti-
tuto superiore disanita (Iss), perché
si tratta di un parassita «normal-
mente non associato a malattie e-
patiche». LIss invita comunque a
non allarmarsi perché «ogni anno
in Italia, come negli altri Paesi, si
verifica un certo numero di epatiti
con causa sconosciuta, e sono in
corso analisi per stabilire se ci sia ef-
fettivamente un eccesso».
Proprio ieri, mentre il Bambino Ge-
st di Roma dichiarava fuori peri-
colo una bambina di 8 mesi con
sintomi compatibili ad epatite a-
cuta, I'’Azienda ospedaliera di Mo-
dena dimetteva una bambina di 3
anni: «In un anno - precisa il diret-
tore del dipartimento Materno in-
tantile del nosocomio, Lorenzo Lu-
ghetti — direi che, a memoria, ab-
biamo sei o sette casi. Negli ultimi
mesine abbiamo avuti due. [l mes-
saggio € di stare tranquilli. Non ci
sono le basi per preoccuparsin».

i 4 ghlion




Colon, un anticorpo rallenta il cancro

Passo avanti nellacuradei
tumorial colonconun
farmaco basato su anticorpi:
perorairisultati positivi si
sono registrati nella

sperimentazione
conitopi.l
ricercatori hanno
speranzechenei
prossimianni si
possano

confermareanche

nell’'uomo sia il
rallentamento
della diffusione
delle cellule
tumoralisiala
prevenzionedelle

1 Messanaero

Dir. Resp.:Massimo Martinelli

Lasperimentazione

metastasi. Come silegge
nell’articolo “Nature
Cancer”, un consorzio
internazionale dell'Istituto di
ricercain biomedicina di
Barcellona guidato da Eduard

Batlle: éstato individuato
I'anticorpo MCLA-158,
considerato il primo farmaco
che agisce sulle cellule
staminali. Il farmaco, ovvero
I'anticorpo, blocca
ladiffusione del
cancro ad altri
organierallentala
crescita. Questa
sperimentazione
permetteanchedi

utilizzarei

cosiddetti

“organoidi”

(campioni

prelevatidai

malatiche possono
essere coltivati echeimitano
il comportamento del tumore
inlaboratorio ) per lamessaa
punto di nuovi farmaci

antitumorali.

o - N
Malattie rure, b Jot
tlelle mamme uniche




1 Messanaero

Dir. Resp.:Massimo Martinelli

Una vita senza

il cellulare?
Ridotta I’ansia

€ meno sigarette

Travisi a pag. 14

Vivere senza cellulare
ci fa sentire meglio
E si fuma anche meno

»Lo studio di un'universita tedesca: »<«Le app e le notifiche fonte di stress,
effetti positivi per chi ne riduce I'uso e si sottraggono ore all'attivita fisica»

IL FOCUS

ROMA Usare lo smartphone, o
non usare lo smartphone? Que-
sto ¢ il dilemma shakesperiano,
aggiornato al millennio in cui
stiamo vivendo. Non possiamo
farne a meno, perché ci lavoria-
mo, googliamo, scrolliamo i so-
cial, programmiamo viaggi, ve-
diamo serie tv, facciamo shop-
ping. Lo smartphone € un surro-
gatodella nostra esistenza, tanto
che sembra impossibile rinun-
ciarvi, ma siamo certi che non
sia possibile ridurne l'utilizzo?
Pud sembrare una domanda
retorica, lo spunto di partenza
del gruppo di ricerca della
Ruhr-Universitat Bochum in

Germania, il cui team di psicolo-
gi ha scoperto che liberandoci -
ma non del tutto - dallo smart-
phone aumenta il nostro benes-
sere. Secondo le statistiche, in
media, ogni giorno siamo in-
ghiottiti dallo schermo del no-
stro device per 3 ore sulle 16 che
passiamo svegli. Ma veniamo al-
lo studio dell'universita tedesca,
coordinato da Julia Brailovska-
ia, che ha reclutato 619 persone,
suddivise in tre gruppi: 200 per-
sone non hanno usato lo smart-
phone per una settimana, 226
hanno ridotto I'uso di un’ora al
giorno, 193 persone non hanno
cambiato nulla nel loro compor-

tamento.

L'ABUSO

Gli effetti negativi dell’abuso di
smartphone, sono in parte noti,
ma sempre oggetto di grande at-
tenzione dalla comunita scienti-
fica. Un uso prolungato, con il
collo piegato per ore a leggere e
scrivere, provoca dolori alla cer-
vicale con scompensi per la po-
stura, gia in giovane eta.
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Abusare dello smartphone to-
glie ore importanti ad attivita fi-
siche, fisiologiche all’equilibrio
dell’ organismo, la cui assenza
facilita sovrappeso, obesita, per
non parlare della dipendenza
psicologica da social, chat, notifi-
che. Per approfondire le reazio-
ni dei partecipanti allo studio te-
desco, i ricercatori hanno inter-
vistato il totale delle 619 persone
sulle loro abitudini di vita, con
domande sullattivita fisica, il
consumo di sigarette, il livello di
soddisfazione e la presenza di
sintomi psicologici come ansia e
depressione, subito dopo 'espe-
rimento, a distanza di un mese e
quattro mesi dopo. Il risultato
non & per nulla scontato.«Abbia-
mo scoperto che sia rinunciare
allo smartphone sia ridurne
I'uso quotidiano ha avuto effetti
positivi sul benessere dei parte-
cipanti. Nel gruppo che ha ridot-
to I'uso, sono durati anche pitia
lungo ed erano pil stabili rispet-
to al gruppo dell'astinenza tota-
le», ha spiegato la coordinatrice
della ricerca. Infatti a 120 giorni

1 Hessangero

dalla fine dell’esperimento, le
200 persone che non hanno mai
acceso lo smartphone ne hanno
ridotto I'uso di 38 minuti al gior-
no, mentre il gruppo che aveva
trascorso un’ora in meno al gior-
no durante I'esperimento lo ha

utilizzato fino a 45 minuti in me-
no. «In letteratura esistevano gia
studi in merito agli effetti di un
uso prolungato dello smartpho-
ne, con effetti nocivi sul sonno.
Lasciarlo acceso di notte mentre
si dorme, anche senza suoneria,
ma con l'idea che qualcuno pos-
sa chiamarci, altera il nostro ci-
clo sonno-veglia e tante persone
al risveglio hanno maggiore diffi-
colta nell’attenzione e nella me-
morizzazione», precisa Antonio
Cerasa, neuroscienziato di Irib
del CNR. «Peggio ancora se ciad-
dormentiamo col telefono, men-
tre facciamo scrolling. Sembra
un’attivita poco cognitiva, ma lo
scrolling di notizie, richiede pro-
fonda attenzione ed un continuo
richiamo di approvazione, nel
casodei social».

La ricerca tedesca, infatti, ha sot-

tolineato che usarlo meglio e me-
no, ha permesso di dedicare
maggior tempo alla propria per-
sona, aumentando la qualita per-
cepita della vita, con una diminu-
zione di sintomi psicologici ed
un minor consumo di nicotina.
«Lo smartphone & un elemento
distress, con le sue app, le notifi-
che, le richieste di upgrade che
richiedono un continuo sforzo
attentivo, Se tolgo un’ora di quel
tempo, riduco una grande quan-
tita di stress, quindi I'ansia», ag-
giunge Cerasa. Ma come ridurre
anche una sola ora di utilizzo?
«Imparare ad annoiarsi e non ri-
spondere alla noia, tirando fuori
losmartphone dalla tasca».
Paolo Travisi

IL TEST CONDOTTO

SU 619 PERSONE:

200 HANNO ELIMINATO,
LO SMARTPHONE, ALTRE
LO HANNO LIMITATO

AD UN'ORA AL GIORNO

COME NEL FILM
«NON C'E CAMPO»

Il film “Non c’é campo”,
uscito nel 2017, parla di
un gruppo di studenti in
gita nel Salento, in un
paese dove non prendono
i cellulari. E 1i, ognuno
riscopre la vita “vera”

MEN’OPN.IS! AT~

astia Mancpmsa.
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LO STUDIO

hi non beve abbastanza
dorme meno, mentre una
idratazione corretta mi-
gliora la qualita del son-
no. Secondo lo studio “Short
sleep duration is associated wi-
th inadequate hydration™ (“La
breve durata del sonno ¢ asso-
ciata ad una idratazione inade-
guata”), pubblicato sulla rivi-
sta Sleep condotto su 20.000
giovani adulti in buona salute

1 Messangero

Dir. Resp.:Massimo Martinelli

Piu acqua
di giorno,
sogni d’oro
la notte

c’e un legame fra disidratazio-
ne e poco riposo.

Le persone che dormivano
solo 6 ore per notte hanno pre-
sentato un tasso pill alto di di-
sidratazione rispetto a coloro
che ne dormivano 8. Dalla ana-
lisi delle urine, € emerso che i
valori elevati di densita urina-
ria e di contenuto salino dan-
no prova di una scarsa idrata-
zione e portano a una conse-
guente riduzione della durata
delsonnodi cirea due ore.

Se siamo poco idratati il fisi-
co si difende e per prevenire la
perdita di liquidi produce la
vasopressina, un ormone anti-

diuretico che influisce con il
ritmo del sonno. «Quando dor-
miamo - spiega Umberto Soli-
mene, Direttore Centro refe-
renza medicina integrata
dell'Omspresso 'Universita di
Milano - il corpo attraversa
molteplici processi per ristora-
re I'organismo. Dormendo la
quantitd raccomandata di ore
permettiamo a questi processi
di svolgersi al meglio e al rit-
mo circadiano di gestire la
quantita di liquidi presenti nel
Corpo».

£ RIPRODUZIONE RISERVATA

%n.il-m; B'_‘ i’

E il yemiale Trutia
el r]i\lm.'iuu:‘
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SONNO? STRESS? -‘!
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Dir. Resp.-Marco Targuinio

INVESTIMENTI
Gli errori italiani
nel settore
farmaceutico

VITTORIO A. SIRONE A

Un'opportunita persa. E
non & laprima volta. Una vi-
cenda che si ripete. Simile
anche se non identica ad al-
tre gia accadute in passato...

A pagina 3

XYW |l nostro Paese non riesce a comprendere il ruolo di un ambito che & sempre piu decisivo

In Italia il settore farmaceutico
riflette la miopia della politica

1l caso della Catalent di Anagni, con il
recente trasferimento delle atfivita in Gran
Bretagna, e solo 'ultimo tassello di 1na
Serie di ervori sirategici commessi negli anni

VITTORIO A. SIRONI

n'opportunita persa. E non e

I i la prima volta. Una vicenda
che purtroppo si ripete. Simi-

le anche se non identica ad altre gia ac-
cadute in passato. A dimostrazione che
la storia, che dovrebbe essere sempre
"maestra di vita", & sovente ignorata
(perché non conosciuta o stoltamente
non considerata). E di pochi giorni fa
la notizia che il polo farmaceutico del
Lazio perde in un colpo solo l'istalla-
zione di otto bioreattori (apparati al-
tamente sofisticati indispensabili per
la produzione di vaccini — in partico-
lare gli anti-Covid - e di farmaci biolo-
gici) e un investimento di oltre 100 mi-
lioni di dollari per la ricerca farmaco-
logica avanzata. Sfumano cosi anche
100 posti di lavoro altamente qualifi-
cati e I'opportunita di diventare il pri-
mo centro per la produzione di bio-
farmaci in Italia, consolidando un ruo-
lo di punta nel mercato europeo e

mondiale (Pietro Sacco ne ha scritto
su  Avvenire il 21  aprile:
tinyurl.com/anafar)

I amultinazionale farmaceutica Ca-
Jtalent di Anagni, dopo avere aspet-
tato mesi 'autorizzazione all'installa-
zione delle nuove apparecchiature, di
fronte a questa barriera burocratica
"invalicabile" ha deciso di spostare nel
Regno Unito investimenti e produzio-
ne. Un cambiamento radicale di pro-
spettiva avvenuto solo un anno dopo
I'acquisto da parte di Catalent nel 2020
dello stabilimento di Anagni da Bristol
Myers Squibb, con la ferma

intenzione di passare dal

precedente semplice lavoro
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di riempimento e confezio-

namento di farmaci a quel-

lo della ricerca e della pro-

duzione biofarmacologica.
L'impianto laziale era gia in

quel periodo un'eccellenza
internazionale, detenendo

il record di essere il pili ra-

pido al mondo per l'infiala-

mento dei prodotti. Infatti

qui venivano confezionati i

vaccini anti-Covid prodotti

all’estero di Astra-Zeneca, di

Jhonson & Jhonson e di Mo-

derna. Ma il "salto di qua-

lita" legato al passaggio da semplice
stabilimento confezionatore a innova-
tiva industria di ricerca e di produzio-
ne non si fara per lamiopia politica na-
zionale in questo settore.

J incapacita di comprendere il va-
lore strategico del comparto far-
maceutico & una costante ricorrente

nel nostro Paese. Come non ricordare
infatti la vicenda del triste epilogo,
trent'anni fa, della Farmitalia-Carlo Er-
ba? La parabola storica di questa in-
dustriaitaliana, che aveva acquisito ri-
nomanza internazionale negli anni
Sessanta con la produzione dell’Adria-
micina (a tutt’'oggi uno dei pitt impor-
tanti farmaci antitumorali), rappre-
senta l'esempio pit emblematico -
purtroppo non unico —di come un pa-
trimonio di capacita imprenditoriale e
un'esperienza pluriennale diricerca di
alto livello possano essere stoltamen-
te dispersi se manca, a livello naziona-
le, la consapevolezza del valore scien-
tifico innovativo dell’'industria farma-
ceutica in assenza di una lungimiran-
te politica del farmaco. La Farmitalia
nasce nel lontano 1935 per opera di
Guido Donegani, abile e dinamico pre-
sidente della Montecatini.

Vel dopoguerra la scoperta e la

l commercializzazione, nel 1968,

del nuovo antitumorale porta la ricer-

ca italiana in primo piano alivello in-

ternazionale, facendo gridare a un

"miracolo farmaceutico" che sembra

affiancarsi a quello "economico” che

caratterizza I'Italia in quel decennio.

Insieme alla ricerca s'internazionaliz-

za anche 'espansione commerciale e,

sulla scia delle concentrazioni indu-

striali che ormai iniziano a interessa-

re un numero crescente di aziende me-
die e grandi, nel 1978 avviene la fusio-
ne con la Carlo Erba, un’antica indu-
stria farmaceutica milanese nata nel
1853. La nuova societa costituisce il
pilt grosso complesso industriale chi-
mico-farmaceutico italiano e rappre-
senta anche il "polo farmaceutico”
della Montedison, la maggiore societa
chimica nazionale, a capitale misto
privato e pubblico - attraverso I'Eni -
nata nel 1966 da un'altra fusione, quel-
la della Edison con la Montecatini. Nel
1983 la Farmitalia-Carlo Erba entra a
far parte dell'Erbamont, I'holding co-
stituita dal gruppo Ferruzzi (divenuto
nel frattempo azionista di maggioran-
za della Montedison) per coordinare
tutte le attivita del gruppo dedicate al-
la farmaceutica.

S ono questi anni cruciali per!'indu-
stria del farmaco: da un lato i Pae-
si pil1 attenti si rendono conto del va-
lore strategico dellaricerca farmaceu-
tica, punta di un iceberg destinato a
diventare sempre pili grande con le ap-
plicazioni della nascente biologia mo-
lecolare, cercando in vari modi—anche
a livello politico - di favorirla; dall’al-
tro inizia nel mondo quel processo di
globalizzazione da parte delle multi-
nazionali del farmaco attraverso 1'ac-
quisizione delle "piccole” industrie na-
zionali che costituira il preludio alle
maxifusioni degli anni Novanta che da-
ranno poi origine alla "big pharma”.
istratto prima dalle controversie
politiche e stordito poi, a partire dal
1992, dal cataclisma di Tangentopoli che
proprio a Milano ha il suo esordio (e che
raggiungera |'apogeo pochi mesi dopo
con Farmacopoli), il Paese non si rende
conto che, svendendo la Farmitalia-Car-
lo Erba alle multinazionali del farmaco,
la Montedison rischia di lasciarsi portar
via un "gioiello di famiglia" e I'ltalia di
perdere un’azienda strategicamente es-
senziale per la sua permanenza in un




settore d’avanguardia come quello far-
maceutico. Difficolta istituzionali, pro-
blemi economici, miopia
politica e insensibilita cul-
turale portano all'inevitabi-
le, che accade nel 1993: la
Montedison vende alla sve-
dese Procordia la Farmita-
lia-Carlo Erba, che viene co-
sl incorporata nel grande
gruppo farmaceutico stra-
niero Kabi-Pharmacia, ac-
quistata a sua volta nel 2002
dalla Pfizer, che due anni
dopo si defila, innescando
un'altra vicenda di scarsa lungimiranza
legata alla politica farmaceutica italiana.

Trent’anni fa il
triste epilogo
della Farmitalia-
Carlo Erba,
industria
italiana, che
aveva acquisito
rinomanza
internazionale
negli anni 60 con
la produzione
dell’Adriamicina

Ay

la storia, complessa e poco esaltan-

te, dell'attuale Nerviano Medical
Sciences Group, nato nel 1965 nel pic-
colo centro alle porte di Milano come
braccio di ricerca oncologica proprio
della Farmitalia e poi, dopo gli innume-
revoli "cambi di proprieta" dell'indu-
stria meneghina, coinvolto in numero-
si avvicendamenti sino a essere acqui-
stato nel 2010 dalla Regione Lombardia
e in seguito, nel 2016, dalla multinazio-
nale Teva, ma ancora oggi al centro di
polemiche e difficolta per mancanza di
investimenti. Vicende, queste, passate e
presenti, che devono fare riflettere sul-
lanostra incapacita istituzionale di com-
prendere come il comparto farmaceuti-

co sia oggi (pandemia insegna) un set-
tore strategico di fondamentale valore
per lo sviluppo scientifico ed economi-
co di un paese.

Diverse vicende
devono fare
riflettere sulla
nostra incapacita
1stituzionale di
valorizzare un
comparto
€conomico e
scientifico




Farmindustria, 'oltre 600 farmaci allo
studio per le donne'

Sono oltre 600 i farmaci in sviluppo del mondo contro malattie che colpiscono
di piu le donne. Per la precisione 625, un dato Phrma (Pharmaceutical

Research and Manufacturers of America) che riassume l'impegno delle
aziende pharma per l'universo femminile. Massimo Scaccabarozzi, presidente

di Farmindustria, lo ha sottolineato all'Adnkronos Salute nella Giornata
nazionale della salute della donna. Insieme ad altri numeri: "Gli studi clinici
dedicati al benessere femminile sono cresciuti a livello internazionale del 20%
negli ultimi 5 anni (elaborazione dati Iqvia)", e "1.300 miliardi di euro investiti
nel mondo tra il 2021 e 2026 rafforzeranno la medicina di precisione per
rispondere ancora meglio alla domanda di salute delle donne".

Ricerca per le donne, fatta dalle donne. "Nell'industria farmaceutica le donne
sono il 43% del totale addetti (la media e sotto il 30%) - ricorda Scaccabarozzi
- e la quota e identica, anzi in crescita nei giovani, per dirigenti e quadri.
Significa che nel nostro settore la parita di genere e gia una realta". Anzi sul
fronte "ricerca le donne sono la maggioranza, il 52%", parametro analogo alla
media europea. Sulla base di questo dato in particolare, "da uomo" il manager
si sente "orgoglioso di dire che, siccome la ricerca produce innovazione, da
noi l'innovazione € donna".

"Pero stiamo anche attenti alle politiche di welfare - puntualizza il numero uno
dell'associazione nazionale imprese del farmaco - perché bisogna mettere in
condizione tutti e soprattutto le famiglie, quindi donne e uomini, ma in
particolare la donna perché sappiamo che ¢ lei che si occupa degli aspetti
familiari e che spesso diventa caregiver, di avere degli aiuti per non essere
penalizzata".
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"L'Istat ha rilevato come il tasso di occupazione in Italia sia rimasto
sostanzialmente stabile, ma a fronte dell'ingresso di 69mila uomini c'é stato un
calo di 77mila donne nel mercato del lavoro. Non € cosi per la farmaceutica",
rimarca Farmindustria: "Negli ultimi 5 anni il totale degli addetti & cresciuto
dell'8,5% e per le donne ancora di piu (+12,5%)".

Degli oltre 600 farmaci allo studio per combattere le malattie femminili, 200
sono oncologici, 135 contro disturbi neurologici, 87 per malattie autoimmuni,

45 relativi ai settori respiratorio e salute mentale, circa 35 per disturbi muscolo
scheletrici, cosi come per oculista o ginecologia, e 23 contro malattie infettive.

Terapie del futuro e speranza di lunga vita, se si pensa che, grazie al
progresso medico-scientifico, "nel decennio 2009-2019, ossia prima della crisi
Covid - evidenzia I'associazione aziende - |'aspettativa di vita in buona salute
alla nascita € aumentata di 4,9 anni per gli uomini e di 5,9 per le donne,
mentre |'aspettativa di vita in buona salute a 65 anni di 2,7 anni per gli uomini
e di 3 anni per le donne".

E se "la crisi coronavirus ha interrotto bruscamente queste tendenze, |l
rapporto sugli Indicatori di sviluppo sostenibile recentemente pubblicato da
Istat mostra che, anche se con forti oscillazioni, nel 2020-2021 la aspettativa
di vita in buona salute per le donne e cresciuta ancora complessivamente. Ad
esempio, i dati di sopravvivenza mettono in luce la qualita dell'assistenza
oncologica nel nostro Paese. A 5 anni dalla diagnosi di tumore € ancora in vita
il 59,4% degli uomini (la stima del 2020 era del 54%) e il 65% delle donne
(63% nel 2020)", riporta Farmindustria che conclude con un monito:
"Attenzione ora al gap accumulato con le mancate diagnosi”, che causa
pandemia e screening saltati sono segnalate dagli esperti come una delle piu
grandi emergenze post-Covid.




on 32 voti favorevoli su
C 48 votanti, il Consiglio

regionale del Piemon-
te haapprovato I'emendamen-
to per listituzione del fondo
“Vita nascente”. Nell’ambito
della discussione del Bilancio
di previsione, malgrado le po-
lemiche delle ultime settima-
ne, 400mila euro saranno mes-
si a disposizione delle associa-
zioni che promuovono la tute-
la della maternita e dell'infan-
zia, per sostenere economica-
mente le donne che decidono
di non abortire.
«Qualcuno avrebbe voluto fer-
marci - commenta 'assessore

Dir. Resp_:Marco Tarquinio

L'ISTITUZIONE

Regione Piemonte,
il consiglio
approva il fondo
“Vita nascente”

alle Politiche sociali della Re-
gione Maurizio Marrone (Fdi)
—ma abbiamo dimostrato an-
cora una volta che il Piemonte
e dalla parte della vita e della
vera liberta di scelta delle don-
ne. In questi giorni abbiamo as-
sistito a scene al limite del ridi-
colo con siparietti in aula, im-
probabili “mobilitazioni” ed ot-
tusi emendamenti ostruzioni-
stici. Tranquillizziamo tutti:
mettetevi l'animo in pace per-
ché il fondo Vita nascente &
realtar.

I progetti, finalizzati al supera-
mento delle cause che potreb-
bero indurre all'interruzione di

gravidanza, potranno essere
presentati dalle realta e asso-
ciazioni di tutela materno in-
fantile accreditate presso le A-
sl. Nel testo finale del provve-
dimento, anche in seguito al
confronto con 'opposizione, &
stato specificato che i progetti
saranno attuati in coordina-
mento con i consultori ed icon-
sorzi socio assistenziali, per mi-
gliorare 'accessibilita al servi-
zio e permettere a tutte le don-
ne di poter effettuare una scel-
ta davvero libera.

Danilo Poggio

Euatsti, 1a rvse def peakonny
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Dir. Resp.:Massimo Martinelli

IL FOCUS

Epatite pediatrica, nuovo caso
¢ una bambina di otto mesi

»Ricoverata al Bambino Gest, ¢ il secondo episodio nel Lazio

Nel Lazio secondo caso
di epatite pediatrica:
¢ una bambina di 8 mesi

»La piccola ricoverata al Bambino Gesti: «Sta bene, ¢ fuori pericolo»
[’assessore D’Amato: «Nessun allarmismo, ma I'attenzione resta alta»

E una bimba di 8 mesi, & ricove-
rata al Bambino Gesu ed é il se-
condo caso nel Lazio di epatite
pediatrica acuta con cause per
ora sconosciute. La piccola ora
e fuori pericolo. L'assessore alla
Sanita del Lazio D’Amato: «Nes-
sunallarmismo, marimanealto
il livello di attenzione del Siste-
maregionale disorveglianzas.

apag.34
E una bimba di 8 mesi, ricoverata
al Bambino Gest, il secondo caso
nel Lazio di epatite acuta con cau-
se per ora sconosciute, Un appro-
fondimento del suo caso clinico &
in corso. A segnalarlo é il Sere-
smi, il Servizio regionale delle
sorveglianze delle malattie infet-
tive. «Nessun allarmismo, ma ri-
mane alto il livello di attenzione
del Sistema regionale di sorve-
glianza», ha commentato I'asses-
sore regionale alla Sanita, Alessio
D’Amato. «La bimba di otto mesi
¢ giunta alla nostra osservazione
da breve tempo. Ma sta bene, e
fuori pericolo. La situazione é pie-
namente sotto controllo», rassi-
cura Federico Perno, virologo cli-
nico e responsabile della Micro-
biologia e Diagnostica di Immu-
nologia all'ospedale pediatrico
Bambino Gest.

LEGAMI CON LA PANDEMIA

Ma c'e una connessione con la
pandemia di Covid-19? «Cid che
possiamodire & che l'infezione da
Sars Cov-2, non la vaccinazione,
potrebbe in qualche maniera es-
sere coinvolta direttamente o in-
direttamente in questa patologia,
oa causa del virus o a causa della
memeoria immunitaria che po-
trebbe essere stata alterata da
questo rapporto molto lontano
con tanti altri virus che sono tor-
nati ad aggredire - prosegue Per-
no- Di sicuro possodire che non é
coinvolto il vaccino. La gran par-
te dei bimbi che ha avuto questa

sintomatologia nel mondo ha
un’eta media molto bassa e non
sono vaccinati. Quindi, sicura-
mente possiamo escludere che ci
sia un legame tra la vaccinazione
anti-Covid e questa patologia».
«Credo che in questo momento la
cosa intelligente, visto che la fa-
scia d'eta interessata va da un me-
sea 16 anni, & quella di predispor-
re un accordo strategico tra
I'ospedale pediatrico Bambino
Gesu e lo Spallanzani per mettere
insieme le eccellenze ed expertise
per arrivare a capire bene cosa
sta succedendo, l'origine di que-
ste epatiti e quale & la gestione cli-
nica pil1 efficace», ha proposto il
direttore generale dello Spallan-

zani Francesco Vaia.

LA SITUAZIONE

Il primo caso della Regione ¢ sta-
to curato all'ospedale Santa Ma-
ria GorettidiLatina. [l malatoera
un bimbo di 5 anni, le cui analisi
sono state poste anche all'atten-
zione dei medici dello Spallanza-
ni, che stanno lavorando sull'ana-
lisi gemomica. «Oggi il bambino
sta bene, ha solo una “bronchitel-
la” ma le transaminasi sono tor-
nate nella norma», ha detto Ric-
cardo Lubrano, primario della pe-
diatria dell'ospedale pontino. Un
allarme sull’epatite acuta pedia-
trica dalle cause sconosciute non
c'e. Oggi, come ha spiegato Anna-
maria Staiano, presidente della
Sip, la Societa italiana di pedia-
tria, non ¢’é «un vero e proprio al-
larme sulle epatiti acute pediatri-
che con causa sconosciuta». «Per




il momento siamo ancora in una
situazione abbastanza tranquilla
nel Lazio. Capita pero che i geni-
tori vengano allo studio per chie-
dere informazioni sui segni della
malattia», spiega Teresa Rongai,
segretariodel Laziodella Fimp, la
Federazione italiana dei medici
pediatri. In caso di dubbio il pri-
mo passo da fare € comunque

chiedere al pediatria. «Tra i sinto-
mi dell’'epatite c’e la febbre, un
po’ come in tutte le infiammazio-
ni. La malattia porta anche l'itte-
ro, cioe la colorazione pil gialla
della cute. Le urine diventano pit
scure, € rimane uno stato di ma-
lessere generale molto importan-

CRONACA s ROMA

te». Per arrivare alla diagnosi ci

sono esami che permettono di
scoprire l'epatite. Tra queste,
I'analisi del sangue con «le transa-
minasi, che aumentano quasi di
dieci volte rispetto ai valori nor-
mali», prosegue la pediatra. Al
momento in [talia si contano 11 se-
gnalazioni di questa epatite pe-
diatrica «delle quali - ha detto il
sottosegretario alla Salute, Pier-
paolo Sileri - due rispondono alla
definizione di caso fornita
dall’Oms, per altre quattro si at-
tende l'esito degli approfondi-
menti, e due riguardano adole-

ANNAMARIA STAIANO
PRESIDENTE DELLA
SOCIETA ITALIANA

DI PEDIATRIA:

«| SINTOMI? FEBBRE,
ITTERD E URINE SCURE~

L’'ingresso
dell’ospedale
pediatrico
Bambino
Gesu di
Piazza
Sant’Onofrio
dove ieri e
stato
registrato il
secondo caso
del Lazio di
epatite dei
bambini di
origine
sconosciuta

~ INUMERI

190

i casi mondiali di epatite nei
bambini segnalati dal
Centro europeo prevenzione
e controllo malattie (Ecdc)

40

i casiriscontratiin paesi
dell'Unione europea sui
qualil'Ecdc sta indagando
insieme all'Oms

11

i casi segnalatiin ltalia, ma
solo due rispondono alla
definizione data dall'Oms e
2 riguardano over 10 anni

l

ilcasoin cui per salvare la
vita al piccolo paziente sie
reso necessario il trapianto
difegato

scenti di eta superiore ai dieci an-

ni, per uno dei quali si & reso ne-

cessario il trapianto di fegato».
G.Val.

CARLO PERNO, VIROLOGO
DELL'OSPEDALE
PEDIATRICO ROMANG:
«|L COVID POTREBBE
ESSERNE RESPONSABILE
NON IL VACCINO»




b Reubblica

Dir. Resp.:Maurizio Malinari

Ospedali in crisi
50 ambulanze
bloccate

Mancano i posti letto negli ospeda-
li,i pronto soccorso vannoin tilte le
ambulanze si fermano. Una donna
84enne € rimasta in terra per pin di
un’ora prima dell’arrivo dell’'ambu-
lanza. di Luca Monaco » a pagina 9

A Insosta
| mezzidisoccorso fermi

IL CASO

Ospedali in crisi
50 ambulanze bloccate
con pazienti a bordo

[l picco Covid e I'affollamento degli ospedali con le dimissioni stoppate per le feste
mandano in tilt la sanita. Una 84enne oncologica lasciata in terra per piu di un’ora

di Luca Monaco

Mancanoi postiletto negli ospeda-
li, i pronto soccorso vanno in tilt e
le ambulanze si fermano. La risul-
tanza e 'immagine scattata dai re-
sidenti nel cuore di Villa Gordiani,
a Roma Est: sono le 13 di ieri quan-
do una donna 84enne, malata on-
cologica, inciampa sul marciapie-
de, cade. I passanti la soccorrono,
ma I'anziana € costretta a rimane-

re sdraiata in terra un’ora: le am-
bulanze non arrivano. Oltre 50
mezzi sono rimasti bloccati per
buona parte della giornata all'e-
sterno degli ospedali con i pazien-
tia bordo.

Uno scenario che Roma aveva
gia visto e vissuto nel pieno dell’e-
mergenza a Covid, a cavallo tra la
fine del 2020 e linizio del 2021,
quando le persone rimanevano
isolate in ambulanza all’esterno

degli ospedali anche 24 ore.
lerinon si éarrivati a tanto, € sta-
ta comunque una giornata da bol-
linorosso.
Il fatto che durante le feste non
dimettano i pazienti ricoverati in




reparto ha provocato un’ulteriore
contrazione dei posti letto, a fron-
te di una richiesta di cure sempre
crescente. Perché il Covid non & fi-
nito, il secondo caso di epatite acu-
ta infantile nel Lazio, sta provo-
cando i primi effetti della psicosi.
«Il numero degli accessi in pronto
soccorso é aumentato — fanno no-
tare alla Sanita regionale — gia nel
tardo pomeriggio le criticita era-
no risolte».

In mattina risultavano bloccate
57 ambulanze, non una. Il picco al
Sant’Andrea, con dieci mezzi fer-
mi con il paziente a bordo. Altre
sette circa all'Umberto I, al Gemel-
li, al Pertini, al San Giovanni e al
Casilino. Sei ambulanze bloccate
perore anche all’ospedale di Apri-
lia.

«Tutto questo comporta inevita-
bilmente gravi criticita e ripercus-
sioni per il sistema 118 che si trova

a gestire le richieste di soccorso
con un numero insufficiente di
mezzi e personale — attacca Ales-
sandro Saulini, del Nursind 118 — &
necessario implementare le risor-
se per fronteggiare, quella che ri-
teniamo una vera e propria emer-
genza sanitaria».

Un bollettino pesante. Con i
pronto soccorso congestionati, i
pazienti rimangono chiusi in am-
bulanza, anche affinché venga ri-
spettato il distanziamento. Un
combinato disposto micidiale.

Al Sant’Andrea per esempioi40
posti letto nel reparto Covid ieri
erano tutti pieni, 'aumento del nu-
mero di ingressi in pronto soccor-
so non ha aiutato. Al Gemelli per
esempio si & sfondata la soglia de-
gli dei 200 pazienti in 24 ore, alle
21 erano 195 gli ingressi nel repar-
to d'urgenza diretto dal professor
Francesco Franceschi.

«Lo diciamo da anni, ma non
cambia mai nulla, la mancanza
dei posti letto nei reparti provoca
la permanenza di un numero ab-
norme di pazienti nei pronto soc-
corso, le ambulanze restano bloc-
cate», rileva Giulio Maria Ricciu-
to, il presidente Simeo Lazio. «La
pratica di non garantire la presa
immediata in carico degli speciali-
sti ai pazienti destinati al ricovero
—aggiunge Ricciuto — & una prati-
ca contro i cittadini e contro i ma-
lati».

+ ldisagi

Decine di ambulanze bloccate
davanti ai pronto soccorsi

degli ospedali della Capitale. La
situazione piU grave

al Sant'Andrea




