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Home » Canali » Sanitd » La variante Gryphon dilaga negli Usa. L'esperto: “Buca i
vaceini, arrivera anche in Italia™

La variante Gryphon dilaga negli
Usa. L’esperto: “Buca 1 vaccini,
arrivera anche in Italia”

A New York e boom di contagi, la nuova variante si
appresta a diventare dominante. L'infettivologo
Massimo Andreoni: "E gia passata dall'Europa ma
un suo ritorno preoccupa”

Pubblicato: 04-01-2029 16:53 Ultimo aggiornamento: 05-01-2025 12:43

ROMA — “Grvphon & una variante che aveva gia fatto la propria comparsa in Europa e in
Italia, non é proprio una ‘new entry’. Quello che & cambiato & che, rispetto a prima, ora sta
diventando dominante a New York in maniera davvero molto rapida®. Lo
spiega all’agenzia Dire Massimo Andreoni, primario di infettivologia al Policlinico Tor
Vergata di Roma e direttore scientifico della Simit, la Societd italiana di malattie infettive e
tropicali.

“8i tratta di una variante gia emersa alcune settimane fa — ricorda l'infettivologo — e
che aveva destato anche non poca preoccupazione perché sembrava potesse avere
una grande capacita di diffusione e con una buona probabilita di diventare dominante.
Co=a che, invece, non & accaduta: Gryvphon era rimasta una delle tanti subvarianti
di Omiecron ¢, in realtd, non aveva assunto queste caratteristiche di dominanza”.
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Le notizie che “invece arrivano in queste ore da New York sembrerebbero indicare che
questa variante ha davvero una grande capacita di diffusione: basti pensare che
nella Grande Mela é passata da meno del 10% al 40% in tempi molto brevi”, precisa
I'esperto. Dobbiamo temere l'arrivo di Gryphon anche in Italia? “Quello che é successo
fino ad ora nel corso della pandemia — risponde Andreoni — € che le varianti, una volta
dominanti, conquistano lo scenario a livello mondiale e dunque ¢ possibile che
‘faccia tappa’ anche nel nostro Paese”.

Anche se, tiene a precisare il direttore scientifico della Simit, “insisto a dire che questa
variante aveva gia circolato in Europa e non era diventata dominante. Lo scenario
epidemico si modifica di giorno in giorno e Gryphon, di cui conosciamo alcune
cose, & una variante che aveva caratteristiche di ridotta risposta alla immunogenicita
vaccinale: era dunque una delle varianti che ‘bucavano’ i vaccini che
attualmente possediamo, ossia quelli bivalenti”.

“Questa variante — conclude Andreoni — é un qualcosa che ci preoccupa ma che allo stesso
tempo in parte conosciamo. Ora sta diventando dominante negli Stati Uniti e questa
diffusione lascia intendere che, probabilmente, tornera anche in Italia. Sara un
qualcosa con cuil nel prossimi giorni e nelle prossime settimane dovremo confrontarci”.
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Covid, test a passeggeri da Usa?
Cosa dicono gli esperti

12 gennaio 2023 | 15.29
Redazione Adnkronos
LETTURA: 3 minuti

Opinioni contrastanti tra i medici

La contagiosissima sottovariante di Omicron 'Kraken' dilaga anche negli Stati Uniti e per
frenarne la circolazione in Europa alcuni osservatori hanno ipotizzato, nei giorni scorsi, di
introdurre tamponi e sequenziamenti non solo per i passeggeri in arrivo dalla Cina ma anche
per chi viene dagli Usa. Un'ipotesi che pero divide gli esperti di casa nostra.

"Sappiamo che XBB.1.5 o 'Kraken' & diffusa in almeno 28 Paesi. E' particolamente presente
negli Usa perd questo Paese ha una situazione pil simile all'ltalia che alla Cina" in primis dal
punto di vista vaccinale. "Per questo credo che al momento non servirebbe fare i test ai
passeggeri che arrivano dagli Stati Uniti", afferma all' Adnkronos Salute Massimo Andreoni,
professore di Malattie infettive all'Universita Tor Vergata di Roma e direttore scientifico della
Societa italiana di malattie infettive e tropicali (Simit). "Oltretutto - sottolinea - agire ora & come
chiudere il recinto quando gli animali sono scappati. Mentre sul fronte cinese ha un senso lo

screening perche ci permette di capire cosa sta circolando visto che i dati sono davvero pochi”.

"La variante Kraken sembrerebbe effettivamente avere una ulteriore capacita di diffusione -
aggiunge Andreoni - ma sulla gravita della malattia e sull"immuno-escape' per quello che ci
risulta al momento non abbiamo dati che ci dicono che questa mutazione & pil rischiosa.

L'invito rimane quello di vaccinarsi se ancora non lo si & fatto".
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Di segno opposto lopinione dell'immunologo Mauro Minelli, coordinatore per il Sud ltalia della
Fondazione per la Medicina personalizzata. "Partirei dall'unica certezza che abbiamo: la
sottovariante Kraken puo fare aumentare il numero di casi in Europa. Monitorarne la diffusione
& certamente prioritario, cosi com'é indispensabile implementare la produzione di anticorpi
neutralizzanti visto che, come per le altre Omicron, dalle prime informazioni anche in questo
caso la protezione del vaccino sembra confortante. Tuttavia - afferma all'Adnkronos Salute - a
fronte della mancanza di dati sufficienti a fornire indicazioni aggiornate e precise sull'entita del
quadro clinico associato a quest'ultima variante, e in considerazione della sua rapida diffusione
negli Usa, non sarebbe sbagliato adottare per i viaggiatori provenienti dal Nord America le
stesse misure cautelative gia recentemente proposte per le provenienze dalla Cina".

"Vero & - osserva Minelli - che Covid-19 ha avuto tutto il tempo di fornirci dei precedenti utili a
verificare, per esempio, come la circolazione delle varianti abbia avuto in Europa e negli Stati
Uniti andamenti decisamente diversi. Ma siccome 'adozione di efficaci pratiche di prevenzione
prevede in fondo 'esecuzione di un semplice test", secondo 'esperto "non dovrebbe essere
difficile, né in alcun modo considerata discriminatoria, l'attuazione di misure elettivamente
finalizzate alla protezione collettiva di un Paese e della sua comunita".

Assolutamente contrario Matteo Bassetti, direttore di Malattie infettive al Policlinico San
Martino di Genova secondo cui "pil che i test per chi arriva dagli Stati Uniti o da altre parti del
mondo, serve dire alle persone che se si & vaccinati con il ciclo completo Kraken non & un
problema. E' pii contagiosa, parliamo dei livelli del morbillo, probabilmente & la piu contagiosa
malattia respiratoria vista fino ad oggi, ma non & pil aggressiva se sei immunizzato. Discorso
diverso - chiarisce - per la Cina, dove la copertura vaccinale & bassa e non abbiamo dati
verificati su quello che sta circolando".

"Il concetto che va comunicato - sottolinea Bassetti - & che Omicron non & pili 0 meno
aggressiva di Delta o del virus originale in senso assoluto, ma & meno pericolosa perché sulla
sua strada oggi trova gli anticorpi generati dal vaccino anti-Covid o dall'essere guariti. Chi non

& vaccinato con Omicron muore lo stesso di quanto moriva con il virus originale”.
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Covid, Andreoni: "Oms conferma
emergenza globale, tenere alta
attenzione"

30 gennaio 2023 | 13.31
LETTURA: 1 minuti

"Opportuna proroga obbligo test per passeggeri cinesi"

"Il fatto che 'Oms non ha tolto lindicaizone sul Covid, ribadendo che & ancora un'emergenza
globale, & una ulteriore testimonianza su come debba essere tenuta alta la guardia e
l'attenzione a livello nazionale e internazionale. Dobbiamo continuare a lavorare sul
monitoraggio delle varianti e anche sulla campagna vaccinale, i fragili e gli anziani che ancora
non hanno fatto la quarta dose dovrebbero shrigarsi”. Cosi all'Adnkronos Salute Massimao
Andreoni, professore di Malattie infettive all'Universita Tor Vergata di Roma e direttore
scientifico della Societ3 italiana di malattie infettive e tropicali (Simit), commenta la decisione
del Comitato di emergenza dell'Organizzazione mondiale della sanita che ha mantenuto per

Covid-19 lo status di emergenza sanitaria pubblica internazionale (Pheic).

"Opportuna proroga obbligo test per passeggeri cinesi"

Quanto alla "probabile proroga” dell'obbligo dei tamponi anti-Covid per i passeggeri cinesi in
arrivo a Roma "e una decisione opportuna che il ministro della Salute fa bene a prendere.
Stiamo entrando in una fase di endemia e in ltalia la situazione sembra avviarsi verso una
situazione di sicurezza, ma proprio per questo devono essere tenute altre le misure di controllo
per chi arriva da zone dove l'incidenza Covid & ancora alta", ha detto ancora Andreoni
commentando guanto affermato questa mattina dal ministro della Salute Orazio Schillaci:
"Stiamo pensando di procrastinare a meta o a fine febbraio" lobbligo dei tamponi per i

passeggeri cinesi in arrivo in ltalia.
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INTERVISTA ALLA PROF.SSA SARMATI SU RADIO ROMA CAPITALE IL 5 GENNAIO
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PROF. ANDREONI SU RADIO 3 SCIENZA L’11 GENNAIO

https://www.raiplaysound.it/audio/2023/01/Radio3-Scienza-del-11012023-b2960169-297e-
4684-a36d-d46cbead8e74.html

Radio3

Radio3 Scienza
SARS-CoV-2: tre anni dopo

mnudio 3

Radio3 Scienza
SARS-CoV-2: tre anni dopo

Sono passati esattamente tre anni da quell'l gennaio in cui fu reso noto il sequenziamento del genoma del
nuovo coronavirus responsabile di quella nuova patologia respiratoria che un mese dopo venne chiamata
COVID-192. Fu intorno a quel periodo che il virus comincid a fuoriuscire dalla Cina per poi diffondersi su tutto il
pianeta. Nelle scorse settimane si & tornati a parlare della crescita dei contagi in Cina e sono state istituite
nuovamente, da parte di alcuni Paesi europei, alcune misure di controllo per i voli provenienti dal gigante
asiatico. Quale potrebbe essere |'efficacia di questi provvedimenti? Davvero sono solo i focolai cinesi a
rappresentare un motivo di preoccupazione per le altre nazioni? Quali sono le varianti che stanno circolando
attualmente nel mondo? E che cosa si sta facendo per la loro sorveglianza? Risponde Massimo Andreoni,
ordinario di Malattie infettive all'universita di Roma Tor Vergata e Direttore scientifico della SIMIT, la Societa
italiana di malattie infettive e tropicali. Al microfono Marco Motta.

11 Gen 2023
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PROF. ANDREONI AL TG3 DELLE 14.20 DEL 3 GENNAIO

https://www.rainews.it/notiziari/tg3/video/2023/01/Tg3-ore-1420-del-03012023-
70e4ef60-6ccb-4cd6-b384-7afb23889¢83.html

Edizione delle ore 1420
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PROF. FALCONE SU OTTO CHANNEL IL 6 GENNAIO

https://www.ottochannel.tv/ondemand/11/4595/covid-il-prof-falcone-utili-i-test-
per-chi-arriva-dalla-cina.shtml

COVID, IL PROF FALCONE: UTILII TEST PER CHI ARRIVA DALLA CINA

ot'2 Covid, ilpief Falcone; "Giustqfare test per chiagiva dalla Cina" © ~»
e o _m _ ' Guarda pjll..-_ " @ondividi

ey Lyt

COVID-19 = Ministero della Salute: ricevi
notizie su COVID-19.

b‘it

-

>

- - 2 VI

@ venerdi & gennaio 2023
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https://www.youtube.com/watch?v=fge Icl haQ

|
MARCO FALCONE

FH FOOINARID) MALA

L -
Covid, il prof Falcone: "Giusto fare test per chi arriva dalla Cina"

OttoChannel o -
Iscriviti 0 ¢:|‘> Condividi e
@ 31.700 iscritti - Iﬁ ‘9]
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PROF. ANDREONI A ELISIR IL 9 GENNAIO

https://www.raiplay.it/video/2023/01/Elisir---Puntata-del-09012023-20112f95-1e70-4d11-
a724-36aa7515af94.html

= REPORT
me ORE 21.20

TENTI AL VIRUS!  11:0

i
Wi
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REPORT
QUESTA SERA ORE 21.20

L\
MASSIMO ANDREONI
PROF. ORDINARIO MALATTIE INFETTIVE UNIV. TOR VERGATA ROMA
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PROF. IVAN GENTILE SU OTTO CHANNEL IL 25 GENNAIO

https://www.ottochannel.tv/ondemand/11/4628/le-nuove-varianti-il-prof-gentile-prudenti-ma-
niente-paura.shtml

LE NUOVE VARIANTI, IL PROF GENTILE: "PRUDENTI MA NIENTE PAURA"

Ott9 Le nuove varianti, I'infettivologo Gentile: prudenti ma niente paura & ~»

@ mercoledi 25 gennaio 2023
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https://www.youtube.com/watch?v=cXfhxZcW-9s

e | B

LO'ITA AL COVID, L'INCOGNITA DELLE NUOVE VARIANTI
58 =

Le nuove varianti, l'infettivologo Gentile: prudenti ma niente paura

OttoChannel —
0 Condivid
@ 32,000 iscritt m ifs] GR > Condividi

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 2 2
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




CSIMIT

s Societa ltaliana
’.> di M.

\_____’ alattie Infettive
o e Tropicali

PROF. DI PERRI AL TG LEONARDO DEL 20 FEBBRAIO

https://www.rainews.it/tgr/rubriche/leonardo/video/2023/02/TGR-Leonardo-del-20022023-
6a0c79df-1f20-40da-b933-1326dba7elb6.html

Eh

GIOVANNIDI PERRI
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https://www.youtube.com/watch?v=0kJ3-k sLbM&t=2s

> 0:08/1:14

Cosa deve fare un paziente a rischio di sviluppare la malattia Covid con tampone
positivo

:ﬂh;rnma_st:_arw M lIscritto o GLJH £ Condividi et
o) ISCITCL B

o

91 visualizzazioni 11 gen 2023
Quando una persona risulta positiva al tampone Covid, per prima cosa dovrebbe contattare il medico di medicina

generale che, a sua volta, conoscendo le indicazioni AlIFA all'utilizzo degli antivirali valuta I'eventuale utilizzo di
questi farmaci anche con contatto diretto con gli infettivologi. Ci spiega questi passaggi il prof. Marco Falcone,
Professore ordinario di Malattie Infettive presso I'Universita di Pisa; Clinica delle Malattie Infettive , AUOP
Dipartimento di Medicina Clinica e Sperimentale; Segretario del Consiglio Direttivo SIMIT.
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https://www.youtube.com/watch?v=bsBsWUI332Q&t=4s

e

P Pl o) o008/1:36

Covid: a quali pazienti sono rivolti gli antivirali ed entro quanto tempo vanno presi

PharmaStarTV
V' 83.500 iscritti

L1 Iscritto y o CF ~> Condividi  -.-

e

57 visualizzazioni 11 gen 2023

Gli antivirali hanno effetto se vengono assunti subito rispetto all'insorgenza dei sintomi. Il prof. Marco Falcone,
Professore ordinario di Malattie Infettive presso I'Universita di Pisa; Clinica delle Malattie Infettive , AUOP
Dipartimento di Medicina Clinica e Sperimentale; Segretario del Consiglio Direttivo SIMIT, ci spiega quali pazienti
hanno indicazione a tale trattamento.
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Ruolo degli antivirali nella lotta al Covid
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33 visualizzazioni 11 gen 2023
Gli antivirali oggi hanno cambiato la lotta al Covid perché sono gli unici farmaci ancora oggi attuali non

risentendo delle varianti. Ce lo spiega il prof. Marco Falcone, Professore ordinario di Malattie Infettive presso
I'Universita di Pisa; Clinica delle Malattie Infettive , AUOP Dipartimento di Medicina Clinica e Sperimentale;

Segretario del Consiglio Direttivo SIMIT.
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COVID E SINTOMI LIEVI

Aumento contagi
e cure domiciliari

)l aumento dei contagi nelle
ultime settimane ha posto

nuovamente tant pazien-

11 di fronte alle difncolta di

gestire I'infezione da SARS-
CoV-2 a domicilio. T sintomi ge-
neralmente lievi che caratterizza-
no i pazienti vaccinati colpiti dal-
la variante Omicron hanno mol-
tiplicato il numero dei soggetti a
cui prestare attenzione, molti dei
quali cercano la gestione migliore
per la propria positivita.

La Societa Ttaliana di Medici-
na Generale e delle Cure Prima-
rie e la Societa Italiana di Malattie
Infettive e Tropicali sottolineano
che restano a tutt'oggi valide le in-
dicazioni fornite con i documenti

di raccomandazione prodotti al-
cuni mesi fa e che vedono l'inter-
vento prescrittivo del medico in
base a decisioni di tipo clinico-te-
rapeutiche. In particolare, 'asten-
sione terapeutica e il monitorag-
gio sono raccomandati di fron-
te @ un paziente completamente
privo di sintomi, mentre ['utilizzo
di farmaci sintomatici (antipire-
tici, antinfiammatori, anti tosse,
decongestionanti nasali) & da va-
lutare nei soggerti con pochi sin-
tomi non a rischio di evoluzione,
Quest'ultimo aspetto deve essere
preso in considerazione in tutti i
pazienti gia alla comparsa dei pri-
mi sintomi, anche lievi, ed essere
attentamente valutato.
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Domanide ¢ risposte

La protezione cala
dopo il sesto mese
La quarta dose
¢ utile per tutti

df Michele Boccl

Dove si possono fare le quarte
dosi?

Med peorchid houb rimiast apert, comn
e mosdalith di prenotazione
previste dalle varie Regioni o
nelle strutture vaccinali della
Asl C%8 anche la possibilith di
richiesdere la sormministrazions
alle farmacie ma in questa fase &
lostudiodel medico di famigliaa
farla da padrone. Del resto l'idea
& proprio quella di far dentrare
levaccinazioni anti Covid
nell'attivith sanitaria ordinaria e
guindi chimmare in casa gli

ambulatori,

Chideve fare la quarta dose
anti Covid?
Mell'ultima circolare del
ministero, diffusa alle Regiond il
29 dicembre. siricorda che la
seconda dose booster wé
raccomandata per le persone di
Gl anni e pitie perquelledi 12 e
pitcon clevata fragilith motivata
daaltre patologie, aoperatorie
ospiti delle Rsa, a operatori
sanitari e donne in gravidanzas,

E gli under 60 sani come si
devono comportare?

Tl ministero si spieg che i
vaccing «possono cComundgue
essere resi disponibilisu
richiesta dell'interezsato, come
sl dlose i vichianm peer clii
non rentra tra l feagilis. Quindi
chi vuole pud comungue
richiedere il secondo booster.
Quando deve essere fattoil
secondo booster?

Laregola & che si debbano
attenders almeno 120 giorni,
cioquattro mesi dalla
somministrazione della terza
dose.

A chi & suggerita, invece, la
guinta dose?

Sempre rispettando la regola dei
120 giorni minimi dalla
vaccinazione precedente, la
fuinta dose & raccomandata:
wAlle persone dagli 80 anni in su,
ospiti delle strutture residenziali
per anziani, alle persone dai GO
anni in su con fragllith motivata
da patologie

covreruTitant i,.-'nrH-st.ian-nl iw
Anchein questo caso, possona
comungue richiedere la
somministrazione anche altri, in
guezlo caso eli ullra sessanlenni.

Perché & utile fare la quarta
dose?

Secondo Maszimo Andreoni,
infiettivologodi Tor Vergata «f
dimoatrato che adistanea di 4-8
mesi dallultima dose del
vaccing la protezione in termini
di malattia gravee di morte cala.
Cuesto riguarda la terea, Ll
quarta olaquinta dose e le
conferme sono arrivate da pit
Paesi nel mondo. Limmurniti
tende ad affievolirsi. E quello che
vediamo in ospedale, non solo
osservando i dati delFTstituto
superiore di saniti.,

Il nuevo vaccino bivalente si &
dimostrato efficace?

sermpre secondo Andreoni
sglcuramente un vantaggio lo
iy, al di la del tipo che viene
utilizzato tra i due disponibili.
Aumenta la risposta
irmnritaria sia in termin
quantitativi che qualitativie,

Perché viene contagiato anche
chi ha fatto il vaccino?

Da tempo si conosce la rispostaa
questa domanda. «Febbre, mal

di gola e dolori non 2ono
l'ospedalizzazione — dice
sempre Andreoni — 11 vaccino
protegge meno di un tempo
dall'infezione ma continua a
essere mollo ellicace rspello
alla malattia graves,

Quello che accade in Cina deve
spingere verso la vaccinazione?
Sempre Andreoni spiega che la
situazione cinese «da una parte
rivela che li & stata fatta una
politica shagliata. Pol ci dice
chiaramente che hisogna usare
ded vaccini efflcact, Certamente
nostri, quelli del mondo
occidentale, hanno avuto una
resa ben diversa rispetto a quelli
cinesis. Le subwarianti divirus
che circolano in Cina per ora
sembranouguali a quelle
arrivate anche da nod. «Oui le
COTHOSCIATIIC COTTHE ITHETICH
aggressive e gravi ma stanno
dimostrando cosa possono fare
Rrn s popselaes e s
immunizeata, Questaci B capire
ancora una volta quantosia
Dnproartanie 1 vaocioos, Polcé il
rischio di muove varianti, < virus
circola inuna popolazione da 1,5
miliardi di persone. Bisogna
ESSETE UN PO prececupati per
quello che potri emergere. &
giusto sequenziare il pit
poseibile per capire se dovessero
emergere nuove tipologie di
Sars-CoV-2s,

1

. bl i e

A
khl.—h.
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Effetto Feste, atteso un aumento dei casi
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Gli esperti: ora pitt controlli sulle varianti

ILFOCUS

ROMA Quandu 5l tratta dl festeg-
Eglare n allegria, nessuno pensa
piis @i rischi del contagio. Da
Mord a Sud, gli italiani hanno sa-
lutato il weechio anno insieme ad
arndel e parenst i bocall al chiuso
oppure nelle piazze, ignormndo le
raccomandazion | salle misuredi
PrECHLTEoTEe neeEEarie per evits-
vz il Mdee o letde cuge 11 Covid o
Iinfluenea, Le immagini che arri-
vavano da Perugia, al maxi con-
oerto in pises trasmesso in diret-
Lt mu Fanil, v sune unn essmnpioc
ira le quasi Smila persone pre-
seniti, crano solo poche decine

elle che hanno scelio di proteg-
gldniu.luluul.uuiun L Mo T
glocato certo a favore della pre-
venzione il fatto che per il meod
evento siano state date soltanm
divettive sulla sicuresea o la ge
stione del grande flusso di parte-
cipanti, ma non sul rischio conta-
gio: il Covid & ormal sparice dai
proatoncolli.

CALD DI ATTENZIONE
Stesso copione un po’ ovungue.
Inm tant comund centinaia ¢ a
volte migliaia di persone hanno
dato il benvenuto al nisvo anno,
ma di mascherine non c'era
neanche Nombra.

sLe festivith natalizie e di capo-
danno fisiclogicamente portano
con s Ln calodi atenzione e pro-
pongonas accasioni di malteplic
contatti - ricorda linfertivologo
Francesco Menichetti, presiden-
tedel Gisa (il pruppo italiano per
la stewardship antimicrobica) -
E cosi vengono meno il distanzia-
mento personale e le cautele,
una commistione di giovani e an-
ziani, bambind e soppett fragili
Cl aspettizmo dungue un aunses-

ma non credo che ¢ sard una for-
te pressione sui Pronto socoor-

s0-, La pandemia, in sostanza,
non sembia preoccupare gran-
chié = pesto & U seenario gene-
ralments accettabile per una po-
polazione vaccinam e protetta oo
e quella italiana — spiega Meni-
chetti - perés & indubbio che, es-
sendo iniziats 1a stagione inver-
nale e avendo preso il via la clrco-
lazione oltre al SarsCovZ anche
diguelladel vires influenzale e di
altri virus respiraton, sLmoltipli-
cano e oocasion di contagics,

provengeno dalla Cina, E prose
guona anche 1 sequenziament
T PIOVETE 3 CAPITe S SOmo pre-
senl nuove vartan, berl, il diret-
tore dello Spallanzani di Roma
ha perb tranquillizzato: «Sono
appenaarrivati dal nostro abora-
toriodi Virologia i dati figuardan-
o i sequenziamenti sui primi
aimpont dei cittading positivi al
Covid ¢ provenienti dalla Cina,
Confermiamo la presenza di va-
rianti da nol gia conosciute e at-
tpalmente coperte da farmac e
vaccini. Soprattutto da immumni-
i Thrldas.

Per gli espert, non & il momen-
tovdf abbassare 1a puardia, «Dab-
biamo fare grande attenzione a
aqueellesche sta secadendoin Cina,
il rlsx:h:h:r reale sono le variant -

rimarca Massimo Andreomnd, di-
retiore scientifice della Socleth
italiana di malattie infettive e tro-
?elguu!e fessore di malattie in-
i I"Universitd Tor Vergata

di Roma = Il problema sono le
possitili nuove mutaziond, per-
che solo man mano che si si svi-
iupmnu- SANHAMO S POl diven-
o prevalenti o leali Chuindi
Eﬁ s neformano e pillsumenta
babilita che qualcuna sia
PE'I‘IL‘NIJS-‘H- L'umnico aspero posl-
tivo & che la pressione immuno-
logica che ¢'¢ in Cina - ricorda
Andreoni - in questo momento é

micdesta, quind levariant chesi
formano non dovrebbero essere
“immune escape”, clod non do-

vrebbero avere la capacith di
sfuggire all'immunit. M gue
S0 AnCora non ko possiame sape-
re con certezzas, Ecoo perché di-
venta necessario effettuare sem-
onﬁ: test e sequenziament,
ranco Cosi anche i ris

che arrivano dallestera, «Quello
che & urpente soprattutto per il
nostro Paese - recoomanda Me-
i D — o L geotenizdariero dei
sequenziamenti e guindi della

sorveplianza del lpnaggi che cir-
colano, Delle variant bd]l..'idua-
te finora, ln cosiddetia

quindi incide ancora poco dal
punto di visto numerico e non ha
grancle rilevminea cliniea. Tnolire,
causa esattamente quelle condi-
Zionl provocate da altr lgreaggi
di exmcTone.

LA STRATEGIA
Per evitare che dopo le feste la
curva dei contagi risalga anche
in Halia, le strategie perd ormal
S0N0 note. «Abbiamo bisogndo di
rilanciare una campagna vaeci-
nale immediatamente diretta ad
anziani e fragili che riguardi sia il
Cuowwicl pase ars-bee Mo — -
comanda Menichettl - Finora é
srata poco valortzzata E pol ne-
corte esortare alla  prudenza
chiunguc ucnt o abbia fami
liari fragili.  fondamentale, inol-
tre, puntare su distansiamento o
maschering, olire a potenziare il
skstemmadi sorveglianzas.
Graziella Melina
O PR ION T STRERYATA
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Effetto Feste, atteso 'aumento dei casi
Gli esperti: ora piti controlli sulle varianti
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ROMA Qreandosi tratta di festegia-
re in allegria, nessuno pensa pii
al rischi del contagio, Da Nord a
Sud. ghi italiani hanno salutate il
wecchio anno insiemne ad amici e

'FE'
finire a letto con il Covid o Fin-
I'lue:nﬁl.el mﬂtanfm
vanoda Perugia, Comcarto
in piazza trasmesso in diretta su
Rail, v 5000 un esempio tra le
quasi Smila persone presenti, era-
no solo poche decine guelle che
hanno scelto di proteggersi com la
maschering. Non ha giocato certo
a favore della prevenzione il fatto
che per il maxd evento siano state
date soltanto direttive sulla sicu-
reza e la gestione del grande fus-
50 di partecipanti, ma non sul ri-
schio contagio; il Covid & ormal
sparing dal protecolis

CALD DI ATTENZIONE

Stesso coplome un po’ ovungue.
Mel comuni dell area pontina, per
esempio, nelle piszze di Gaeta,
Formia, Sperlonga e Scauri centi-
naia di persone hannodato il ben-
VETILING 3] IOV Anme, ma di ma-
scherine non cera neanche Nom-
bra.

«Le festivith natalizie e di capo-
danno Hskologicamente portand
con s un calodi attenzione ¢ pro-
pongono oocasiond & molteplici
contatt - ricorda Finfettd
Francesco Menichett, presidente
del Gisa (il sruppo italiano per la
stewardship antimicrobica) - E
cosl vengono mendo il distanzia-
mento personake e le cautele. Cé
una commistione di giovani ¢ an-
inni, bamibini e soggetd fragili. Ci
aspettiamo dungue un aumento
fisindowion anche dei contagl, ma
non credo che ¢l sard una forte

pressione sui Pronto SO000rsos,
La pandemia, in sostanza, non
sembra preoccupare  granché.
«(Juesto & uno scenario general-
menteaccettabile per una popola-
zhone vaccinata e protetts come
quella italiana - spiega Menichet-
ti - perd & indubblo che, essendo
iniziata la stagione invernale e
avendo preso il via 1a circolazione
oltre al SarsCov2 anche dl quella
del wirus influenzale e di altri vi-
rus respiratori, sl moltiplicano ke
oorasiont di contagioe,

Mesgli aeroporti continuano in-
tanto § test per i passegger] che
provengono dalla Cina. E prose-
guono anche i sequenziament
PEr provare a capire se sono
seniti nuove variant, lerd, il diretto-
re dello Spallanzani di Roma ha
pert tranguillizzato: -5ono appe-
na arrivati dal nostro laboratorio
di Virologia i dati riguardantl | se-
quenzlament sui primi tamponi
ded cittackin posithd al Covid e pro-
wvenientidalla Cina.
la preseniza di variant da not gia
conosciute e attualmente coperte
da farmaci ¢ vaceini, Soprafmutto
da Enmyunde ibridas,

Per ghi esperti, non & il momen-
Lo di abbassare ka guardia. «Dobe
blamo fare grande amenzione a

uello che sta accadendo in Cina,
rischioreale somo le varianti - ri-
rarca Massimo Andreoni, diret-
tore scientifico della Socleth italia-
na di malattie infettive e troplcali
e professore di malattie infettive
niversith Tor Vi di Ro-

ma - Il problema seno le pessibili
nuove mutazioni, perché solo
man mang che sl 2l sviluppano
AT 52 ol AVENTANG Preva-
tenti o letall, Quindi pit se ne for-
amnD e pil aumenta b probabil-
td che qualouna sia pericalosa.
Lundoo aspemo posidvo & che 18
pressione iImmunologica che c'é
in Cina = ricerda Andreoni - in
questo momento ¢ modests,

quinedi le varianti che si formano
non dovrebbero essere "immuns
escape”, cioé non dovrebbero ave-
rela capacith di sfuggire allimmu-
niti. Ma questoancora non ko pos-
sigmo sapere con certexzas, Ecoo
perché diventa necessario effet-
Luare sempre pi et e sequenzia-
menti, monitorando cosi anche i
turisti che artivano dall'estero,
wijuello che & urgente sopratutio
pet il nostro Paese - raccomanda
Menichetti - & un potenziamento
ded sequenziament ¢ quindi della
sorveglianza ded lignaggi che or-
colano. Delle variant individwate
fimora, la coslddetta Gryphon &un
ricombinante di omicron 2, quin-
di incide ancora poco dal puntodi
visto numerico ¢ non ha grande ri-
lewanza clinica. Inolire, causa
esammamente quelle condizioni
provocate da alir lignaggi di omi-
CTOs.
LA STRATEGIA
Per evitare che dopo le feste la cur-
v ded contagi risalga anche in Ita-
lia, le strategie perd ormai sono
note. «AbHamo bisogno di rilan-
clare una campagna vaccinale im-
mediatamente direta ad anziani
e fragili che riguardi sia il Covid
ma anche Finfluenza = racooman-
da Menbchetil - Fimora & stata po-
oo valorizzata, E poi occorme esor-
tare alla ch & fre-
quenti o m|m%u. E
fondamentale, inolire, puntare su
distanziamento ¢ mascherine, of-
tre a potenziare il sistema di sor-
verliansEs.

Graziella Melina

B APROMIONE FEEAATA
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LA GIORNATA
di L. La Mantia

Andreoni: revisione quarantene non &
liberi tutti. «Con la nuova ciroolare del
ministero della Salute sulla riduzione
dell'isolamento e lo stop al tampone per
l'uscita, & doveroso fare un appello al sen-
s0 di responsabilith degli italiani perché
non & un liberti tutti. Serve ancora molta
attenzione viste le notizie
che arrivano dalla Cina e la
riapertura delle scuole nei
prossimi giorni. Céuna for-
te circolazione tra i giovani
e quindi i1 genitori devono
fare grande attenzione nel-
la gestione del rientro in aula dei figli
asintomatici. Seguiamobene le indicazio-
ni del ministero della Salute ne vale quan-
to acquisito in fatto di liberta, nessuno
vuole tornare indietros. Cosi all'Adnkro-
nos Salute Massimo Andreond (Simit).
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L’infettivologo: «Poche quarte dosi perché molti sono gia immuni»

«\faccino essenziale solo per i fragili»

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

«Da me o0ggi un caso

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

di un’infezione delle alte
via aeree superiori.

La malattia adesso
appare meno grave»

SINDROME CINESE
«In Cina partono da uno
scarsissimo livello

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

CLAUDIA OSMETTI

sono arrivati i vaccini han-
no supplito i contagi. E cor-
retio?

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

Cosa?

«Via via che Omicron é arri-
vata negli ospedali si capiva
benissimo che era un'infezo-
ne diversa. Da me, per esem-
pio, oggi un caso su venti pre-
senta la famosa polmonite
che ci ha spaventato tre anni
fa: si tratta, in genere, oramai
di un'infezione sopratutto
delle alte via aeree superiori.
Dal punto di vista della perce-
zione generale, la malattia
adesso appare meno graves,

Perd ¢'é ancora chi muo-
re, non & cosi?

«Certo, ma non vediamo
pil1 il 40enne sano in rianima-
Aone. Ci sono, invece, sogpet-
i di eth matura, con una certa

ta punturina, viste anche le
notizie che arrivano dalla
Cina, ce la dobbiamo fare
tutii?

«Serve uno slorzo in pii in
generale. Chi ha avuto un'in-
fezione da Omicron due mesi
fa pud fara, perd & un sogget-
to che & gia decentemente
protetto. To stesso non 'ho fat-
ta subito come operatore sani-
tario perché avevo preso il Co-
vid primas,

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

«Esattamente. Guardi, al
confronto con la Cina noi o
Irowiamn con una popolazin-
ne molto immunizzata non
solo dalle vaccinazioni ma an-
che per la libera circolazione
del virus nel 2022«

Ecco, appunto, 11 “nodo ci-
nese”, chiamiamolo cosi.
Cosa dobbiamo aspettarci?

«F un'incognita e vi vuole
prudenza. Ma loro partono
da uno scarsissimo livello di
immunizzazione collettiva,
sia nella circolazione del virus
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M .Evero che la quarta dose
non ha avuto successos. Gio-
vanni DiPerrié il diretiore
del dipartimento di Malattie
infettive all'ospedale Ame-
deo di Savoia di Torino e i fre
anmnl del Covid, lul, 1 ha vissu-
ti in prima linea. Cioé in repar-
to. E uno che sul Sars-cov2 &
abituato a dire le cose come
stanno, «Perd 'interpretazio-
ne di questo scarso risultato
va un po’ filtratas, aggiunge
subito.

Dottor TH Perri, cosa in-
tende?

«E vero anche che molti di
quelli che hanno rinunciato
al secondo booster, nel frat-
temnpo, hanno avuto cognizio-
ne diaver sviluppato l'infezio-
ne la quale, come sappiamo,
&almeno buona quanto il vac-
cino nel determinare un’lm-
munizzazione. Questo ha
cambiato molto le carte in ta-
volas,

Rinssumo: laddove non
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cronicita, gente che prende
anche sette pillole al giormo: a
loro il Covid esercita un effet-
to simile a quello dell influen-
za. Magari & un elemento pre-
cipitante, ma non si muore di
Covid come succedeva fino al-
la fine del 2021,

11 9,5% della popolazione
si & faito la quarta dose. Nel
2018 circa il 15%aveva mes-
so il braccio per il vaccino
anti-influenzale: a numeri
siamo pii o0 meno L. I an-
che una questione culiura-
le?

«Sostanzialmente si. L'in-
fluenza non ha mai avato una
grande corsa al vaccino. Gli
aventi diritto, quelli a rischio,
quando andava bene, erano
introno al 60% e non si ¢ mai
insistito molto, Credo ci sia bi-
sogno in futuro di insistere su
queste raccomandaziond. [
nosiro & il quinto Paese pii
vecchio del mondos.

Senta, ma questa benedet-

sia nella vaccinazione, Ricor-
diamo che hanno vaccinato
mMenn e rnn srment scaden-
ti. L'attuale situazione cinese
equivale alla nostra seconda
ondata, stanno facendo i con-
ti con una strategia folle di
pretendere i casi zerow,

Il virus & camblato?

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

Da lei quanti pazienti ci
sono?

«Io ho un reparto e mezzo
in questa fase. Il resto & toma-
to ad essere Malattie infettive
e ce n'era bisogno: ho ricove-
rato sedici persone, perd a tre-
dici il Covid si & aggiunto in
itnere. Owvero, per dirne
una; soggetto operato di femo-
re in Ortopedia, a cui successi-
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vamente hanno fato un tam-
pone e perbacco @ risultato
positivo, cosi Ihanno manda-
no qui. I Covid da ancora
maolto fastidio, siamo chiar
S1 (uBsTos,

Ciog:?

a¥a ad aggravare situazioni
il caumivitis prensistenti e lu G
tutto 'anno: non @ un vires
stagiomale. Questa é la sua ca-
ratteristica principale. Slamo
portati a pacirp':.lam le infezioni
delle vie respiratorie in inver-
no, ma guesto ha Go i G
suol anche d'estate. Dovrem-
mo fare | cont con dooverd ad-
diziomali in una rete ospeda-
ligre che & stata massacrata
negli ultimi vent anmis.

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

«Bisogna ocoupars dei sog-
getti a rischi. C'e i vaccino,
ma nomn solos.,

Pexwsa ail yonnechoasali ¥

whnzitutto. Per chi non -
sponde al vaccing i sono gli
anticorpl monoclonali, & e-
o, Poi ¢i sono le tevapie preco-
iz 58 um angiano si infetta, oc-
corme precipitarst a dargli Fan-
tivirale perchié questo, se fatio
nel primi cingque giomd, ab-
hassa di circa I'80% la possibi-
lith che venga ricoverato, Infi-
ne bisogna occuparsi dei vul-
nerabili anche in maniera in-
direttas

Come?

«Wivi ol nonno, devi chie-
dert se trasport il virus, Serve
untd custienss allouisticas,

o BIPRCE L I RIS,
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NEGLI STATI UNITI CASI RADDOPPIATI IN SETTE GIORNI

L.a variante
americana

che preoccupa

B Preocoupazione, invece, negli
Stad Unid per la somovariane
Xbb.1.5 che, secondo | 'epidemiolo-
go americano Eric Feigl Ding, po-
trebbe «destare qualche attenzione
nel 2023 anche al di qua dell'ocea-
no, I Europa, Negll ulomi seme
giormnd, negli Usa, 1 contagi sono rad-
doppiati e Ding ipotizea che la nuo-
va forma del vime sia «pilt immu-
noevasiva e piti efficace nell infetta-
re rispewo alle alre della fmiglia
Omicrons, Prova ne & i fto che
snon vedevamo una crescita ded ca-
w eosi devata dall’ardve df O

cron Bals, coé dal gennaio del
2021, A far da sponda a Ding c@ il
eollega britannico Tim Spector e o
sono i ricercatori della Columbia
University i quali aggiungono che
« molto prohabile che Xbh.1.5 ab-
a avuto origane negh Stat Limn
con il primo caso rilevato nell'area
di New York a ottobres, (cla.osm.)

Il professor Gianni Qi Perri
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Covid e influenza, grazie
ai vaccini 'ospedale
sopporta I'urto dei ricoveri

AFFOLLAMENTO ANCORA
SOTTO CONTROLLD
PARRUTL «| FARMACI

CI CONSENTOND

DI TRATTARE A CASA
MOLTI PAZIENT}»

L'EMERGENZA

‘Tante persone a leto, ma 'ospe-
dale di Pesoarn sta resistenda be-

et rtier ey ey
el 0
lia per numers complessivo di
casi «Fino ad ora - afferma il dot-
tor Giusting Panrati, direttore
dell Unith ocomplesoa
dimalattie infettive - nonostante
qualkche scossone, Iospedale sta
dimostrando una ricettivish ade-
Buata. Va detta ehe in espedale
arriva soltanto la punta defl‘ice-
berg, rappresentata dalle perso-
ne fragili in condizioni
co-morkilith, © che In maggior
parte dei malati di influenza pub
e58ere CLrALA a casa, E anche ve-
i che Uinfluenza di questanno

P ko
verl, ma normalmente chi non &
inethavanzata, e non &affeno da

altre patologie, non ha bisogno
diricovero-,

Gl anziani e le persone fragili
hannao capibo che vacelnarsi con-
tro U virus dellinfluenza sustra-
v qusessi e era gl lanpaor-
tante risperto agli anni passat,
queando le mascherine e i distan-
zlamento impost dal Cowid han-
no rallentato anche la diffusione
di altrd vires. Con la copertura
vacclnale, che nelle fasce a ri-
schio ha raggiunio livelli piutic-
sto-ebevad, la pressione sul repar-
1 cspedalier non & quelta che si
termeva. Una , BECOTr
divil dottor Parruti, che sta dima-
strando anche ol pli glovani
I'importanzadella profilassi,

LA COPERTURA
Anche sul fronze della lotta al Co-

vid, dopo ke ubtime indicctioni
contemte nells ciroolare del mi-
nistero della Salute che Invita a
tenere alta la guardia b
sta accadendoin CII!E.T\“I.I‘%
ribadisce I'importanza del vaccd-
0. «In maold - softolines — non
hanms fntio la dose, Stia-
e e
cevuto fino alla verza dose, e chi
mon haavato il Covid neghi ultimid
Sncim et thquestotipo
mimm@-;::erlgm
di limiare || danpo=, Grazie al
vaccini ¢ al protocalll di cura che:
51 s0m0 oo

il

sl JuBgta ngel"mﬁ,-:-
'dmlupﬂﬁd perchié g feste
finite lunedi scorso erano solo 16
be persome in atesa 8 doovero
per Covid. Salvo nuowe variant,
alla hoce del dad atheali e delle
previsionl credo che 1 sistema

fanzimare=,

quesio conbesto & Inserisce
lattivith dedl'ambulatorio Codd
day hospital, sche g funzidnan-
by Drenibseslapnos, ?:gluu,g! Puru-
ti. Molti paziend che arrivano
wabbmmm ?apldmm.te
s
™ dumm
antivirall, e possono tormare a ca-
sa, Limportante, & la tem-
pestivitie. In media neil*ambula-
torln wengonn  aomminiatrat
una trentina d ranament ant-
virali al glomo, oratmndo abme-
mo-euin terzo dei casi che s sarel-

l:nmuhnsnaln.ﬂuuddnﬂhn
i bace o della continuiti ml—
stenziale. «=L'Abruzzo -

e Parmutl = & la l\eynne
per sommin di antivi-
rali, e questo eancheil momentoe
I cul effet-

Ul el nae perirmbe dvesurmeno sul-
le strutture capedaliese & del si-
stema territoriale. Un modello
che sta funzionando, come nel
e de] Coredd dany hoapd nls,
Patrizia
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Il «centralino» anti-Covid
Dopo 2 anni
chiuso il 1500
[l ministero:
lo riattiviamo

Liata di snascitaw: x7
gennaio 2020, Data di cessa-
zione attivita: ;1 dicembre
2022, [| 1500 non & pii artivo,
A, partire dal primo gennaio
2023 il numers di pubblica
utilith & tfn?pmangﬂm:e
mgema. i legge sulla pagi-
ma internet del ministeros del-
1 Salute, che 1A pol Aienmen-
1o all'ordinanza g della Pro-
tezione civile, per il supera
mento delle criticitd in
armbitos sanitario derivan dal
dschio della diffusione di pa-
tologie collegate ad agenti vi-
rali,

In quash due annd 1l 1500 ha
risposto a milioni df tebefona-
te — anche oltre 2omila al
giomo nei pecdodi pil difficili
della pandemia da Covid-19
—; dato informaziond su tam-
poni e misure di contenimen-
to, vaccini e green pass (quan-
do ancora era in vigore), tem-
pi di ieolamento, viaggi al
l'estero e relative procedure.
bl da cingue giorni il servizio
& silenzioso. E 500 lavoratori,
appositamente formati ¢ di-
SI0Cat su utto § territorio na-
zionale, sono rimasti senga
occupazione. Da parte del mi-
mistero della Salute, perd, o
sarehbhern mtte b infenxioni
per trovare una «soluzione
strutturales perché il 1500
venga ratthvato, fanno sapere
dal dicastero dopo Iincontro
di bexl con i sindacatd Sl Cgil,
Fiste] Cisl e Uiloom Uil

Matteo Bassetti, direttore
Malattie infettive dell'nspeda-,
le San Martino di Genova,
chiede I'immedisto rpristino
del numerc: «E stato utile ai
cintadini per ricevere informa-
zloni, anche sul vaccini, Do-
vrebbero pero essere i medici
a dare indicazioni corrette e
questo — puniualizza — é
mancato, A volte le parole de
CDIIE‘ED]_D.B.I:L hanno aluraw,

ma confuso i cittadings. 0 vi-

dellUniversita di Mila-
nu ‘abrizio Pregliasco; «leve
riprendere a funzonare per-
che ¢ stata un'occasione unica

I istituziond, serwe al Paeses,

wHone daccordo con la
chiusura pro temporne. Ades-
50 51 pud anche sospendere,
immaginoabbia un costo — ¢
inveoe In reazione di Massimo
Amdreon, primario di lnfett-
vologla al Policlinico Tor Ver-
gata di Boma — ma se la si-
tuazione Covid dovesse toma-
ré 4 precccupare sard bene
riattivarlos. Per l'infettivolo-
o, sebbene i casi positivi «5i-
ano sottostimat, negli ospe
dali la situazione & tranquil-
lax, NonDsranie, seonmdo le
rilevaziond del 3 gennalodella
Federazione italiana aziende
sanitarie e aliere (Fia-
s0). la curva del ricoveri per
Cowid In lralia sia in aumento
del 9,6% e molt pazient arrd-
vino in ospedale perché han-
no sviluppato insuffickenza
Tespir grave o polmoni-
e,

Clarida Sahvatori

o BRSO D FRSE PR T,

| dhse virphogi
Mt
Bassett {in
alto) & Fabrizo
Preglasoo
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«Il Covid resiste, servono attenzione e vaccini»

Il primario della divisione di malattie infettive, Marcello Tavio: «l| virus non pud essere derubricato a un semplice raffreddores

POLMONITI ORMAI RARE
«E’ la proiva che
I’antidoto funziona. Il
problema & se il virus

cambia passo»

all Covid & ancora tra noi, il vi-
rus non pud essere derubricato
a un semplice raffreddore. La
aente tenaa alta la guardia. spe-
cie i soggetti fragili, e si vacci-
nie. |l “tana libera tutti’ in corso
ormai da alcuni mesi in ltalia e
nelle Marche, zollecitato anche
da alcune scelte politiche, non
piace al primario della divisione
di Malattie infettive dell'ospeda-
le di Torrette, Marcello Tavieo,
L'esperto virologo di fama nazie-
nale invita la popolazione anzia-
na a proteggersi: «E stato dimo-
strato chei nostri vaccini hanno
funzionato bene, a differenza di
quanto accade ad esempioin Ci-
na _ spiega Tavio _ eppure la
percentuale degli over 7O & dei
pazienti con comeorbidita (altre
patologie, ndr.) che si sono sot-
toposte ai richiami vaceinali &
bassissima. Credo che le cause
siano due. La prima riguarda noi
scienziati divulgatori, invece di

instillare dubbi & dividerci sui te-
mi legati alla pandemia avrem-
ma daovuto rafforzare la nostra
credikilitd e invece non sempre
& stato cosi. La gente dovrebbe
fidarsi di chi si occupa di cere
tematiche nella vita e invece te-
mo che gualeosa non abbla fun-
zionato. | divulgatori avrebbero
dovuto discutere della pande-
mia e chiarirsi di persona, non
attraverso gli schermi televisivi.
E poi ¢'e una seconda causa
malta pid semplice: le persone
voglione dimenticarsi di questa
incubo e qui sta I'errore. La pan-
dernia da Covid-19 potra essera
definitivamente risolta quando
gl dimaostrera il suo allineamean-
to a una classica influenza sta-
gionale. Cosl ancora non &=, Par
quanto concerne | numeri del
Covid all'ospedale di Torrette,
I'aggiornamento di ieri parla di
33 casi suddivisi in diverse real-
td ciniche: 168 sono suddivisi
equamente tra le due Malattie
infettive, divicione e elinica, 2
s0ono in terapia intensiva ordina-
riae1in quella cardiochirurgica

{tutti con Covid & non per Co-
vid, ossia sono entrati in ospeda-

le per altre problematiche & so-
na risultati anche positivi), men-
tre 14 sono dislocati in vari re-
parti. Si tratta dei resti dej foco-
lai delle settimane scorse in vari
reparti: «La linea adottata dalla
nostra direzione & ottimale per-
rché consents anche a noi di re-
spirare e in generale all'ospeda-
le di non dover chiudere intere
unita operative. || paziente che
risulta positive in ortopedia piut
tosto che in pneumologia, neu-
rologia o in gastro resta sotto
sorvaeglianza i _aggiunge il viro-
logo di Torrette . Per questo
posso dire che |a situazione &
stabile e anche dal pronto soc-
corso il flusso di pazienti positi-
vi al Covid & normale. Palmoniti
gravida Covid? Ormai sono casi
rarissimi, la prova che il vaccino
ha funzionato limitando quadri
clinici gravi & un tempo morta-
li». Infine le varianti: «Fino a che
da noi ci sono sotto varianti can
nomi fantasiosi, Gryphon, Cer-
berus ecc siame tranguilli. I| pro-
blema & seil virus ha un cambio
di passo e assume una nuova let-
tera grecar conclude Marcello
Tavio.
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Gryphon
si diffonde
rapidamente

“Gryphon & una variante
che aveva gia fatto la pro-
pria comparsa in Europs e
in Ttalia, non & proprio una
‘new entry”. Guello che &
cambiato & che, rispetto a
prima, ora sta diventando
dominante a New York in
maniera davvero molto
rapida.

Lo spiega Massimo Andre
oni, direttore sclentifico
della Simit, la Societdy ita-
liana di malattie infettive e
tropicali. "Si tratta di una
sariante gid cmersa alcu
ne settimane fa- precisa
I'infettivologo- @ che aveva
destato anche non poca
preacecupazione perché
sembrava polesse avers
una grande capacita di
diffusione e con una buona
probabilith di diventare do-
minante. Cosa che, invece,
non @ accaduta: Gryphon
era rimasta una dells tanti
subvarianti di Omicron [ N
in realtd, non aveva assun-
to gueste caratteristiche di
dominanza”.
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Lé notizie che “invece arri-
vano in gueste ore da New
York- precisa Andreoni-
sembrerebbero indicare
che questa variante ha dav-
vero una grande capaciti
di diffusione: basti pensare
che nella CGrande Mela &
passata da meno del 10% al
40% In tempi molto brevi™.
Dobbiamo temere arrivo
di Gryphon anche in Italia?
"Quello che & successo fino
ad ora nel coreo della pan-
demia- risponde Andreoni-
& che le varianti, una volta
dominanti, conquistano lo
scenario a livello mondiale
e dungue & possibile che
‘faccia tappa’ anche nel
nostro Passe”.

Anche se, Uene a precisars
il direttore scientifico della
SBimit, “insisto a dire che
questa variante aveva gia
circolato in Ew € non
era diventata dominan-
te. Lo scenario epidemico
Hi mu::-clllifica di giorno in
glorndg .
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110 MORTI AL GIORNO
Feste ¢ contagi:
Le polmoniti
da Covid +9%"
© MANTOVAN A PAG. 15

[ LEPIDEMIA | claii Dalss e Fiaso: non ¢ ¢ allarme. Ma aumentano anche i morti: 110 al giorno
Contagi in salita con le feste
“Polmoniti Covid: pit1 9.6%

Vaccini Gli over SO
NON Vaccinat muoiono

I volte in pit dei coctanei

con 4 dosi (pit proteii
anche dallinfezione)
M Alessandro Mantovani

ome previsto,conlefa-
miglie riunite per le fe-
ste, nella settimana fi-

noal 5gennaioiconta-
g Covid sono aumentati un pol
Secondo il monitoraggio reso
noto ieri da ministero della Sa
lute e Tstituto superiore di sani-
ta sono cresciuti dell'11%, Pin-
cidenza é passata da 207 a 231
nuovi easi ogni centommila abi-
tanti, | morti in sette giorni so-
no risaliti da 7046 a 775 o i dati
dei ricoveri ospedalieri sono
stabili, sia pure con ben nove
Regioni oltre la soglia del 157%
dei posti letto in area medica
aceupati da pazienti Covid
(Umbria, Calabria, Liguria,
Friuli-VeneziaGiulia, Abruzzo,
Emilia-Romagna, Marche, Si-
cilia e Basilicata), roba che in
altritempi avrebbe determina-
b restriziond. “Purcon qualche
omlulazione siosservauna sta-
bilizzazione’, sintetizza il diret-
toredella Prevenzione dellaSa-
lute, Gianni Rezza, sottoli-
neamdo che Nindice di teasmis-
alore del vicus B ¢ stabile a
0,83, sotto la soglin epidemica
Il valore prospettico perd cre-
see leggermente fino a 0,9,
quindi le infezioni Llﬁ-um:l:lbcru
aumentare

ta? Un'ondina? Vedremao,

1 problema & che 1 dati uffi-
ciali non dicono pit abbastan-
za: T'uso dei tampond fai-da-te
rende meno affidabiliquelli sui
\.'IJIItrH,EIq I.I.\.'IJ'F:II L mwlm

in parte“con Ennn‘]'.eri.'.':md

e quindi non sono cosi indica-
tivi. E dunque utile leggere in
parallelo quelli della rete degli
ospedali sentinella analizzati
dalla Fiaso, la Federazione del-
le aziende ospedaliere, che nel
suo campione invece distingue
tra reoverd “con”™ e “per” Covid.
Mercoledi ha reso note che nel
complesgosono diminuiti dello
0,7% ma ha anche scgnahh:l
V'anmentodel G /% de Aemeen
“per Covid”, “mwvero di quei pa-
dent che arrivano in ospedale
perché hanno sviluppato la
malattia da Covid con insuffi-
clenda respiratona o polmaoni-
te. Oeeupano il 39% dei postt
letto Covid - =i legge nel rap-
porto Fiaso - e l'87% di questi
pazienti Ficoverati non ha ef-
fettuato la dose di richiamo
negli ultimi sei mesi, nono-
stante altre patologie e un'eta
media di 75 anni. La percen-
tuale dei soggetti non vaccina-
ti in rianimazione resta del
6% e i parienti hanno un'eti
media di 71 anni”.

LA STESSA FIASO con il presi-
dente Giovanmni Migliore sotto-
linea che sono “dati interocu-
tord”, il professor Silvio Tafurd
che collahora al report avverte
che “una settimana non basta,
aspettiamo la prossima per ve-
dere se ¢'¢ una tendenza”. 11
prufw,lr Belansssi o Aanclrevni
che dirige le ozservaal Tor Ver-
gata{Roma}confermache “ab-
biame qualche polmonite in

pit, ancheda Covid, come sem-
preinquestastagione, malasi-
tuazione i sotto controllo”

C'& comuneue un temsa vac-
cind, Perfine fra gli ultraottan-
tenni le quarte dosi st fermano
al 43,90%, di copertura, tra 70 ¢
79 anni sone al 30%. Se guar-
diamroe PFaltiom report estesoe
dell’lss (28 dicembre) i decessi
Covid (“con” o “per”} sono in
proporzione molto pin fre-
quenti trai non vaecinati: fino s
11 contro 1 se 51 raffrontano ghi
over 80 che non hanno fatto
neanche una dose e 1 coetanei
che hanno fatto la guarta da
meno di # mesl. [ decessl non
dovuti al vires fino al 2021 era-
oo cirea {1 10% di quelli regi-
strati come Covid { rapporto [ss
del gennain 20, Mstituto ha
confermato che la quota po-
trebbe essere aumentata ma
non sappiamo di quanto per-
che I'analisi delle cartelle clini-
chve nom 51 fa o, Conee abbia-
mao seritto, & cessato con ba fine
dell’'emergenza. Tuttavia, se-
condo 1Tstat, l'eceesso di mor-
taliti generale questannoé pit
basso della nlo*rmlim(:m%d,
Ma daltro canto, s¢ 1 non vac-
cinati muoiono in propordone
pii alta dei vaccinati significa
che il virus woeide ancora.

Infatti il governo, dopo'ini-

a

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com

42



07-GEN-2023
da pag. 1-15 /foglin 2 /2

1S IMIT

Societa |taliana
di Malattie Infettive
e Tropicali

_il-kagto

ofUOtICATIO
Quotidiano - Dir. Resp.: Marco Travaglio

Tiratura: 63644 Diffusione: 52807 Lettori: 495000 (0003041)

) DATA STAMPA

www datastampa_it

ziale freddezza dovuta alle sug-
gestioni no vax, & tornato a
spingere sulle vaccinazioni.
Che perun po'frenano anchela
circolazione del virus: se i vae-
cinati con tre dosi {per lo pin
datate] si contagiano quanto i
non vaecinati, quelli con quat-
trogiinfettannda? a5 Ounlte
in meno secondo I'ultimo re-
port esteso Iss, il che equivale a
una protezione di almeno il
5% dal contagio.

ULTIMO MESE | NUMER| DELLEPIDEMIA

|

w22
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UK, RECORD
DI CASI
DA META LUGLIO

IN GRAN BRETAGNA |
contagi di CovidH3
5000 aumentati
fquesta settimang
come mai dallestate,
con quasi tre milioni
di persone che

5i sono ammealate
nella settimana

di Natale, secondo

i dati dell'Ufficio
razionale di statistica
£ pil del doppia

del numera di contagi
settimanale registrato
allinizio del mese,

il pili alto

ta meté luglin
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Difese immunitarie pil1 basse
Gli esperti: <Boom di infezioni»

»Registrato un aumento del 20% di casi di Fuoco di Sant’Antonio

Un dolore lancinante, & volte
un gran bruciore, altre vere e
Pruprle pugnalate che arrivano
itte fitte all'addome e sul dorso.
Sempre pio persone in cittd lo
stanno provando: @ linfezione
da Herpes Zoster, meglio cono-
sciuto come “Fuoco di Samt’An-
tonin”, chiamato cosl perché
nella tradizione veniva invocato
il santo per far passare questo
bruciore che approfitta dei ner-
\"1 pﬂ' colpire con tutta la sua
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Valenzaall'interno

Fuoco di Sant’ Antonio
¢ allarme per i contagi:
«Cresciuti del 20%»

»Andreoni: «L'herpes zoster sta toccando numeri importanti,
& uno dei virus latenti riattivati a causa della pandemia Covid»

forza. A evidenziare un aumen-
to dei casi sono gli esperti della

IL CASO

Un dolore lancinante. A volte
un gran bruciore, altre vere e

roprie pugnalate che arrivano
Ene fitte all’addome e sul dorso.
Sempre piu persone o citd lo
stanno provando: é linfezione
da Herpes Zoster, meglio cono-
sciuto come “Fuoco di Sant’An-
tonio”, chiamato cosl perché
nella tradizione veniva invocato
il santo per far passare questo
bruciore che approfitta dei ner-
vi per colpire con tutta la sua

Simit, la Societi {taliana di ma-
lattie infettive e tropicali. Il suo
direttore scientifico, Massimo
Andreoni, ordinario a Tor Ver-
gata, spiega che Roma sta viven-
do una «casistica importantes».
«5Stimiamo - dice - un aumento
tra il 10 e il 20%-. Il motivo? So-
no diversi i fattori che la causa-
no:la scienza ha dimostrato che
con la pandemia di Covid-19 ci
sia stata una «riattivazione di vi-
rus latenti». E, In questo caso,
parliamo del virus della varicel-
la, che rimane “dormiente” nei
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gruppl delle cellule nervose
dell’'organismo e che in eth adul-
ta, quando si risveglia. lo fa con
il famosissimo (e temutissimo)
“fuoca”. Poi, ¢ sono tutti  fatto-
ri che portano a una riduzione
delle difese immunitarie, a co-
minciare dalle altre malattie
dallo stress. 5ta di latto che, tra
il 2021 e il 2022, dice Antonienty
Spadea, direttrice  dell'Unita
operativa complessa delle vaccl-
nazioni della Asl Roma L, il nu-
mero delle persane che ha deci-
s0 di vaccinarsi @ aumentato di
13 volte. =Abbiamo chiuso 'an-
no con circa 3,500 persone vac-
cinate - dice - Numeri ben diver-
i da quelli ianni preceden-
ti. Abblamo 0 una grande
campagna vaccinale e i numeri
stanmo continuando ad aumen-
tarew, Cifre certamente ancora
basse rispetto alladesione alle
campagne di immunizzazione
contre 'influenza e il Covid-19,
ma che con il loro picco registra-
1o In 50l dodic! mes! testimonia-
no quanto sia aceresciuto l'inte-
resse da parte dei laziall.

LA PREVENZIONE

Oggi, prosegue 'esperta, la Re-

gione Lazio sta imvitando alcu-

ne categorie di persone a vacci-

narsi. Tra queste, anche § diabe-

tici, gli afferti da cardiopatie, gli

immunodepressi, gli anziani. 1

vaccini sono due. Uno & a base
di wirug vive attenuate (che,

quindi, ha il virus della varicella

«in forma concentratas), che
viene indicato ki ever-50.

«Ha una buons efficacia - dice
Spadea - protegge per il 65%
dall’'Herpes Zoster e per il 75%

dalla sua complicanza, la ne-
vialgla post-herpetica, 51, per-
ché pud esserci un mese di bolli-
cine. prurito o fastidi. ma poi la
paura che abbiamo & su questa
nevralgia, dolorosissima, che
continua anche per mesis. Vie-
ne somministrato in due dosi.
con un intervallo di 2-6 mesi.
L’gltro vaceing, invece, & quello

ico ricombinante adiuvato
{com una sola dose) chwe non ha il
virus vivo ma una delle proteine
virali. «5i pud somministrare a
partire dai I8 anni, & Indicato a
chi ha gia avuto un caso della
imalattia perché le recldive sono
probabili, ma anche per i pa-
zienti  imMMUNOCOMpromessi,
Ha un'efficacia del 95%=. prose-
ue esperta, che invita alla vac-
cinazione chiedendo di presen-
tarsi ai centri vaccinali con un
certificato del proprio medico
di famiglia. E la trasmissione
del virus da una persona che ha

il fuceo di Sant’ Antonio avviene
tramite contatto diretto con le

lesioni della pelle: papule che
pod hanno un'evoluzione primsa
in vescicole e pod in pustole. Ma
nel casoin cui ci si dovesse con-
tagiare, chi ne & colpito svilup-
perebbe la wvaricella ¢ non il
“fuoco” perché questa altro non
£ che una complicanza dell imnfe-
zione del virus che, a distanza di
tempo, i risveglia. C'¢ anche
una forma dello Zoster che coin-
volge il nervo trigemino dell'oe-
chio ¢ rappresenta tra il 10 e il

200% dei casi.
Giampiera Valenza
glampicro.valenzadilmessaggero. it
T O NE REERA TR
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MORTA DI MENINGITE

«Intervenire sulle strutture che si occupano delle urgenze per evitare criticita»

«ConiPs nel caos
e piufacile shagliare
diagnosi complesse»

Parla l'infettivologo Andreoni, direttore scientifico del Simit

Difficolta

«Se presa in tempo

ST puo curare ma non

éfacile riconoscere

la malattia quando

¢ allo stadio iniziale
ANTONIO SBRAGA

ses o] sintomi della meningite a vol-
te sl presentano anche in modo sub
dolo, perché sono troppo comuni
ad altre malattie e non di facilissi-
ma individuaziones. Parola di un
infertivologo di lungo corso come il
professor Massimo Andreoni, diret-
tore scientifico della Societi italia-
na di malattie infertive e tropicali
( Simit). L'ex primario di infettivalo-
gia al Policlinico Tor Viergata di Ro-
ma (andato in pensione nell'otto-
bre =corso) non esclude che il
caos-sovraffollamento registrato in
questo ultimo mese nei Pronto Soc-
corso possa indurre in errori divalu-
tazione: «B evidente che lavorando
con pit criticith & anche pin facile
shagliare. Ma non vorrei che finisse
Eer suonare in qualche modo giusti-
catorio, sia chiaro. Perd non sem-
pre il paziente si presenta subito col
vomito, la rigidita o il febbrone, os-
gia i vari gintomi che solitamente

rendnnn subitn diagnnsticahile 1a
meningite. Quindi, soprattutto da-
vant a chi accusa solo una sempli-
ce emictania, lo spettro & troppo
ampio e al medico non resta che
dover indagare davvero a fondo per
cffettuare uno diagnosi il pih possi
bile adeguatas.

Professor Andreoni, una meningi-
te di tipo batterico, presa in tem-
po, pud essere curata?
«Sicuramente pud essere curata nel-
la stragrande maggioranza dei casi:
con gli antibiotici giust ¢i sonoe buo-
ne speranze, Perd, in rar casi, pub
anche non bastare a ridurre 'infi-
zione. Anche se, essendo una malat-
tia importante, prima si affronta e
meglio i,

Chi scopre d'essere stato in contat-
Lo con una persona con la meningi-
te cosa pud temere?

«5olole meningiti trasmesse pervia
respiratoria si possono passare da
persona a persona e, in quei casi,
I'Asl procede con la profilassi previ-
gta per tutte le persone venute a
contatto col malato, Quando, inve-
ce, l'infezione & di tipo post-chirur-
gica non sicorre il rischio di trasmis-
sione tra le persone venute a comntat-
to. Perché in quel caso 1 germi, dal
sito interessato dall'intervento, han-
no raggiunto il sistema nervoso cen-
trale del paziente operato. Come

potrebbe essere avvenuto, stando
almeno solo a quello che ho potuto
leggere sui giomnali, nel caso della
povera 27enneae.
Al di 1 del caso specifico, come si
possono spiegare i presunti errori
nelle diagnosi, quando cambiano
a distanza di varl glorni?
aMon ho elementi, ripeto, per valu-
tare quest' ultimo, drammatico ca-
s0. Posso ribadire che & un tipo di
rmalattia che presenta una sintoma-
tologia non sempre specifica, quin-
di occorre sempre molta attenzio-
e,
Secondo lel il t:ang,lflcnuhclnm da
il i in gquest'ultimo mese a
Enus];a:;el c:lesceme sovraffolla-
mento dei Pronto Soccorso, po-
trebbe aver indotto anche in qual-
che errore di valutazione?
«MNon si pud escludere, ma non vor-
rei che finisse per suonare giustifica-
torio. Perché i Pronto Soccorso so-
no sovraffollad da sempre: all'ini-
zio della mia carriera, quasi 40 anni
fa, ho lavorato anch'io in Pronto
Soccorso e la situazione era gih ab-
bastanza caotica allora. E perd vero
che & sempre pin difficile fore filtro
nei Pronto Soccorso, Quindi sareb-
be bene intervenire sui Pronto Soc-
corsn, che sono il vero problema di
tutta la sanita taliana, altriment ci
saranno sempre pil criticith. Ed &
evidente che, lavorando con pib cri-
ticitd, & anche pii facile shagliares.
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Gil1 casi e ricoveri Covid: ’Abruzzo spera

| morti non salgono. L'esperto Parruti: va meglio perché due cittadini su tre sono protetti

Meno casi e ricoveni. Anche | morti non aumen-
tane. E 'lstituto Superiore di Sanith deolloca
I'Abruzso nella fascia a basso rischio. 11 nuove
bollentino settimanale con i dati del Covid 19 di-
segna un quadro in neto miglioramento, come
il Centro ha anticipato tre giorni fa. Mel trend
positive va incluso anche il numero delle vii-

e regastrate nedl arco di sette glornd il euld valo-
re reabe non @ 20, guindi superiore al 14 mori
nel repon precedente, ma & 17 perché e deces-
=i risalgono a manedi 3 gennaio ma sono stati
conteggiati sobo ieri. 1| confronto tra repon @
dumaquie in parita, 17 a 17. Seppure tra i morti re-
centi ci sia un 49enne. | dati scendono, ¢ 'infet-

tivologo e primarko Glustino Parruttd, in una in-
tervista al Centro, ne spiega i motivi sostanziali
legani nom soldo ai vaccini ma anche e sopratit-
o al farto che ormai, in regione, sono 643mila i
guariti immunizzati in modo naturale. In sinte-
sic due abruzzesi su tre sono di fatto prowett
wconitrn il virs, MALLE PAGINE ZE3

Giustino Parrutl, primario di Malattie infettive a Pescara

Parruti: 2 abruzzesi su 3 sono protetti

| dati scendono, l'infettivologo spiega i due motivi: i vaccini e i 643mila guariti immunizzati

di Monica Pelliccione

Casi e ricoveri Covid in dimi-
nuzione. Resta stabile il nume-
ro dei decessi. a una ia rea-
le di 17 a settimana. Numeri
che non preccoupano, spiega
il responszabile deﬁ?Unirh ope-
rativa complessa di malattie
infettive dell'ospedale di Pe-
scara, Ghustino Parrat.

In Abruzzo non songancora
stati registrati casi della nuova
variante Kraken: a tenere ban-
en & oancora la Omiceom 5, La
pit1 diffusa, ma meno offensi-

va e pericolosa,
Professor Parmutl, come
legge gli ultimi dat, su scala

regionale, relativi al Covid?
Per la stagione invernale era-
no state fatte previsioni cata-
strofiche. lo ho sempre soste-
nuto che, sotta il profilo virolo-
gleo, I'imparto delle nuove va-
rianti sarebbe stato minore in
quante Omicron 5 & contagio-
sissima ¢ non cede il campo.
Insomma, risulta ancora la pill
diffusa. Turtavia il virus offen-
de meno e produce evoluzioni
pericolose della malattia con
difficalta.

Quanto hanno influito i
ﬂuudul sulla ridurione dei ca-

Adesso abbiamo le armi per
vincerse I.agluarm:ilvaochm ag-
giomato, di ulima generazio-
ne, protegge da mite ke sotio-
varianti micron 5. L'Abruz-
zo, inoltre, ha superato il 90%
di terze dosi e il 45% per la
quarta dose. A questo dato si
aggiunge la percentuale di in-
fezioni: secondo i dati ufficiali.
dall'inizio della pandemia, si
sono infertati 643mila abruzze-
51, ma almeno i due terzi della
popolazione ha preso il Covid,
se comsideriama i casi non se-
gnalati alle Asl. Un'immuniz-
razione naturale che contra-
sta, al momento, la diffusione
del Covid,

restano altl, .

Il problema della mortalitd &
conCcentrate sui pazienti ili
o con comorbilith, ovvera due
patologie in contemporanea.
Ogni anne in Italia abbiamo
tra § 6.700 ¢ i 7.700 decessi per
influenza. Va evidenziato, inol-
tre, come la media di 17 morti
ogmi 7 giomi sia la coda del pe-
rindo di maggior circolazione
del virus, 6-7 settimane fa. L'u-
tilizzn precoce dei farmaci an-
tivirali sui pazienti a rischio &
fondamentale: se si intercetta
il virus nelle prime 48-72 ore e

sl somministra I'antivirale, la
malattia viene bloceata.

Quall altri precauziond &

Fare sempre il test per il Co-
vid ai minimi sintomi, soprat-
tutto se si hanno fattori di ri-
schio. E la porita di accesso
all'individuazione rapida del
virs & alla cura. Seconda co-
sa; non perdere il tumo della
vaccinazione. Vale anche per i
pazienti che, con la sommini-
strazione del vaccino, hanno
riscontratn problemi o efferti
collaterali,. Nel Centro
long-Covid guesti  pazienti
vengono presi in carico, siu-
diati ed esaminatl prima della
nuova istrazione,

B necessario ancora utiliz-
zare lamascherina?

MNe farel un uso intelligente

— liCentro =

T ee— |
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oltre che libero, com'd attual- Glusting
mente. E una buona norma Parruti
che, ciascuno di noi, pud met- ;"Iw
tere in pratica, se lo ritiene el
ponurzl.-am faccio un mug m’p;i:‘
pio: se entro in un cinema do- i malattie
vemmﬁg:ﬂﬂmom‘lgusu infattive
te indosso la mmt:hmna per :r::.u.“ -
evitare eventuali contagi. Ci E nalla
sono  situazione logistiche fotografia
chiaramente pil a rischio. i
In Abngze & arrvata la e
nmwrl.mu*ﬁuim‘! b
Del monito si oceu Eleia comire
illabo di il Covid 19
colare-Test Covid-19 dell'uni- NS pc—
versita Chieti- Pescara, diretto

da Liborio Stuppia, con cui
collaboriamo costantemente.
Al momento, nella nostra re-
gione, non sono stati rilevati
casi di variante Kraken. pre-
sente in modo massiccio i
America. Sono state intercetts
te tutte le altre sottovarianti ¢
Omicron 5, che resta comur

ni:indaln Iam
zione & r
mwnullpmﬂ]udeﬂleﬁet
della malattia, decisament
meno preccoupanti, che perl
wpemmﬂcglﬂnmpn
me strumento di contrasto,
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L'INTERVISTA Linfettivologo Di Perri del’Amedeo di Savoia

«ll Covid ora rallenta,
ma contro l'influenza
siamo meno protetti»

La pandemia dopo tre anni cede il passo ai virus di stagione
«Siamo protetti dalle nuove varianti in arrivo da Usa e Cina»

Hl Giovanni I Peri & unn
degli womini in “trincea” fin
dalle avvisaglie della pande-
mia. Uno ded primi infettivolo-
gi che hanno letto tra dicembre
2019 e gennaio 2020 i rapport
arrivati da Wuban e che, anco-
ra o, falica & non commun-
verst mal ricordo della balla-
glin, specie al pensioro degli
imici che ha peeduto, La guer-
. pard, non smbra ancora
finita per le minacee in arrivo
ancora dalla Cina e dagli Stati
Uniti. «Par cui siamo, orluna-
tamanie, abbaslanza protettie,
Professore, che ricarde conser-
v dell'inizin della pandemia?
sComincio con il rovinarci 1
Capodanno del 2020, Arriv
ila un posto in coi si erano gia
originate sl allammi di lipo
influenzale o come Sars nel
2003, La Cina & un grosso ser-
batoier umane @ enimale che
prorta al passaggio di virus tra
diversa apecie. Ma ao, all'epo-
ra, ri era semheata una po-
spedtiva abbastanza astratta,
sebbene altrettanto feroce, con
il Covid tutto & cambiatos,
(hwi & chee pantn siamn?
aDovremme essere nella co-
siddelta fasa “endemica” ma
wiviame in un mendeo asimms-
tricn dal punto di vists evaluti-
v, mon tulti hanno avuto 1'im-
munizzazione cha abbiamo
avulo noi con le vaccinagoni
I edreolazione di Omicrons.
Na qui le due nuwove sotinya-
rianti, Gryphon dalla Cina e
Kraken dagli Usa?

«La Cing rigpatto a noi a il
polo opposto, ma ci sono
anche realth come gli Stati

Uniti in cui si & vaccinato
meno, Paesi che hanno una
struttura sociale diversa,
molto grandi. D noi cid
che il virus pud produrre a
livello clinico & tiraltro
rispatio & quando ricovers-
VATITH Y lﬂ‘.r llL‘,l'li II'I'IniIffIffli\-
gione respiraloria, per ca-
renga i ossigenn. Oggi su
venli ricoverati abbiamo
una polmonita, tuile la al.
Ire sono sindromi febbrili
che incidono su quadri eli-
nici gi# compromessi. Non
pit EI' fquAranlenns Sams in
rianimaziongs.

Kon dovremmo presceuparc
dei ool allarmi?

aMon di gueste sottovarianti,
abbiamo avule un'ottima co-
pertura vaccinale @ una alla
immunizzazions con la circo-
lazioawe di Chnicrons.,
Quest'inverna, peri, sono for-
nalf a crescere | contagt dell'in-
floenza. Pensa sia pil pericalo-
sa! Forse, sofiovaluiata?

aPer due invemni i siamo ma-
scherati, abbiamn ridotto gli
seambi sociali 6 le occesiond di
conlagio. Quasto ha latto 51 che
peer virus influenzali o respia-
lorh sla mancata guella fmmo-
nizzazione chederiva dalla vi-
a di relazions in cud incontria-
me gli altri. Quest vires non
lasriana una immuniti perma-
nenli n,ggi Lrowvan, una I]rll-
leziome: un po” sopitas,

Lo si & visto con i bambini e il
picen di “bronchinliti”, Pensa,
come sostiene qualcuno, chesia
stabo un errore costringerli alla
maschering e a profocolli parti-
colarmente rigidi 4 scuola?

&| himhi avendo una memoria
asparianziale minom rispetio
agli adulti sono quelli che s
somo trovell pin scoperti, Han-
no palite proprio questa man-
canza di stimole immunitario
continue che vien: dall'anda-
e a scucla, alln spott o con
altre attivita sociali. 11 pioco
dell'influanza, non a caso &
arrivalo on qualche mese di
anticipaed & clatnoebralato da
bimbi sollo i cingue annis,

La mascherina i tra le canse?
eCarto. 11 fatto che non siano
andati a scuola e al ritorno
ahhiann indnssato la masche-
rina ha fatto venir mano qualle
infezboni che in parte | aveeb-
bero fatti ammalare, ma anche
predetli din successivi conlagl.
Ha protetto ma anche poten-
zialmenie fatto pin dannis.
Corriamo il rischio di nuove
pandemie?

«Possiamo solo aspettarci che
yualooss sucowda, magarn
qualcoss di meno grave, ma
non dovremme stupicc da
tempo. Dalle prime manifaata-
zioni i Sars & Mers, almeno,
Le condizionl per gencrare
questo fipn di fenomeni sono
inerascita, anche solo par I'au-
mentadella popoalagione mon-
diale. Siamo nove miliardi sul
pianeda, quande sono nato io
aravamn mano di quatine,

Si potevano salvare pi vite?
el lalia & stato uno dei Passi
cha a1 & comporiatn meglio. [n
particolara il primo lockdown
@ slato necessario & ha salvaio
un gacren i vite, parmetbendo-
i di preadere le misure con il
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virus e prepararc alla seoonda
andata quesio i ha permassn
i rasislara nonostanta le scar-
i risogat che abbiamo, ancora
e, nagli ospodalis.

Con il “senmo i poi” cosa si
sarebbe potuto fare di pi?

ala bacchella magica nomn
["aveva nessuno. Oggl, con
il senno di pol, nessuno
potrebhe dire cosa avrebhe
pofulo avilare quesio o
quell’aliro fenomena. Di
certa, all’esplodere della
pandemir, abhiamno scon-
Late ventanmi di massaco
della rete ospedalisra, riduo-
einme dei leth e di peraona-
le. Un debito che abbiameo
pagain salatns.

Alcuni suoi polleshisisono can-
didati come politich, aveebbe
Latbo lo shesso?

ala politica remea voli che si
{rovano con personaggi famn-
&i. K per questi la politica pub
diventare una lusinga. Mi au-

guro che il boro contribulo pro-

fassiomale s1a uiile, ma fare il
proliticn per fare il politice non

credo cambd maolbos,

Led avvrebbe fatto bo stesso?

aMi troverai in difficolia. Un
contn & sentirsi proporre di
oceuparsi di salule nalla Co-
munith curopea, ad esempio,
ma ¢ & semplicemente una
proposta per andare in Parla-
mantn, lanto par farlo. non ve-
do a cosa serva, 1 mio lavoro
mi piste molio, mi dé dignith ¢
erilusiasmo. non & sostituibi-
I,

Qual ¢ il ricordo pit brutto che
ha della pandemia?

«Linizio & stalo durissimo, sa-
prvame poco, Mancavano
stramenti & indicazioni a par-
tira dallThns. Abbiamo vislo
cost che o hanmo molto spa-
ventalo, Ricoverare un pazien-
H enn wemt'anni mann di maa
la “fame o’aria” fa lemere per
Ia loro vila ma anche per la

mids,

Ha perso degli affeni?

«Ho parao una decing di ami-
ci. Il mio siorice allanatore di
pallacanestro quando ero Sie-
na, Kaflzele Taglinlatela, ma
ho visto anche molti amic pa-
gare le eonssgurnes dolla ma-
lattia, convivere con la man-
canza di nssigenao, con la paura
di morire. Specie nei primi
teniupl, quando si andava via
senza il conforto di amici e
parantis.

E cosa rivendica con orgoglio?
(2" sfalo unn spirito di servi-
o, un'shnegizions assolula-
miemnte enromiahile da parte
dal personale sanitarin, nono-
stante sia vessato a soltopagalo
ancom adesso, Qualeosa dicol
flewremme andlam fer, pomae
in ne vado del misl medic,
infermieri & specializzandi.
Un meomesto di cooscita unico
per tutin

W professor Gigyansl DV Perrl & wimio uno del primi isfestivelogl
chve Barsnes betne tvw dieembrn 2079 @ gennsin 2020 | gporti
arrivati da Wuban s che, sncers oggi, fafica & non commus-
versl msl rgondo della hetinglie, specis al peasem degll smici
che ba per derin. «Usa decing, almene, slounl ancom ghosani
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Le previsioni degli infettivologi siciliani

La variante Kraken
in arrivo dagli Usa
Appello per i vaccini

E ancora pill contagiosa ma non dovrebbe essere pil
severa delle altre. Alto il numero di chi & senza copertura

Aumenta il numero di
pazienti infettatitra
le mura degli ospedali

Andrea D'Orazio B

La preoccupazione c'é, ma fino a un
CEFLO punio, non solo @ non tango
perchélospetirodella Kraken in Sici-
lia nen & ¢ ancora palésato - guanto-
menononufficialmente conseguen-
Ziamento genetico = ma soprattutto
perché la nuova sottovariante Omi-
cron, chenegli Usaha messoradiciin-
nalzando di colpo la curva epidemi-
Cd, #5eppur contagiosissima e velo-
Cinalliug Jhl.mwu alle aliie mulasiuni
Covide, tanto che per gli espert
dell'Ecde potrebbe diventare preva-
lente anche in Europa, «non sembra
esserecomungue piiseveradal pun-
tovdivista clinicos, Parola di Massimo
Farinella, diretvoredel reparoodi Mas
lattie infettlve all'cspedale Cervello
di Palermo, che perd avverte: «la
XBB.1.5» — questo il nome in codice
dell'ultima mutasione —+«prima o poi
sbarcherd sull'lsola e per la legge del
grandi numeri, insieme al probabile
rialzo di infezioni, cansera pure un
auments di ricoveri. Per gquasto & he-
ne farsi trovare pronti. Nod, in larga
parte, lo siamo gia, perché rispetto al
prime anno e mezzo di pandemia,
quando sarsLovy faceva sfaceli, ab-
biamo buona parte della popolazio-

ne immunizzata, sia grazie allicer
vaccinalesiadopolaguarigionedalla
malattia. Ma ¢ sono ancora fante
persone totalmente prive di copertu-
ra o con protezione “scaduta” da me-
sche vestaon g risclhive ol hepelile-
ro bene a cominciare o richiamare le
dosi del sierge,

Insomma, il messaggio & chiaro:
mettersi pital sicuroartraverso iter
deivaccini, »che controlesintomato-
logie gravi del Covid hanno sempre
risposto bene, a tutte le varianti, e la
Krakan=, benché piliimmuno-ewasi-
vadelle altre mutazioni, »non fard ec-
cezione, Poi, in future, vedremo cosa
accadnd con le nuove varazioni, see
quando oltrepasseranno il perime-
tro Omicrone,

Suillastessa lunghezzad'ondaGlo-
wanni Mazeol, direttore dell'Tne i
Malamtile infettive dell'ospedale
Sant’Elia di Caltanissetta e consiglie-
e naeionale della Sociewd italiana di
Malamle Infewdve e tropicall: «la
XBE.LS non dovrebbe essere piag-
gressiva di altre sotgovariant, ma in
un eventuale quadro di innalzamen-
to della curva epidemica dovuto al
suo ingresso nelllsola, per evitare di
rimettere sotto pressione gli ospedali
bisognerd prestare ancor pio atten-
zipneai soggetti particolarmenteari-
schin, agli anziani e agli immunode-
proee. Senza dimenticare la popola-
dione non vaccinata, che corre ford
pericoli, anche adesso, che levariant

D*Orazio Pag. 7

Covid. Gli immunologi: importante aggiornare la copertura del siero

«Kraken, pochi timori ma vaccinatevi»

del SarsCov? hanno persoin vinulen-
. Difatti, nel mio reparto ho gii re-
gistrano pazient prividi qualsiasico-
perura vaccinale anti=Covid entrad
indiscrere condizioni e finiti pod per
essene intubati. Ma oocorre anche ac-
celerare con la somministrazione de-
gli antivirali: rispetto alle persone
che rischiano di sviluppare | sintomi
gravi del virus, le preseriziont di gue-
sti farmaci da parte dei medici sono
ancora troppo poches, ntanto, ri-
marca Farinella, se da una parte il
rialzo di contagi post natalizio non @
stabo cosi forte, «dallalira, la quota i
ricoveri Covid non @ calata, mentra
aumenta il numero di pazientd infet-
i tea le mura degli ospedall, proba-
bilmenta par la peca attenzions pre-
stata nelle cosiddette "nuvale™s, nel-
le corsie di aria medica destinate alla
cura delle persone entrage in nosoco-
mio per altre patologie e risultate po-
sitivealtestd'ingressoc«Reparti incui
bisognerebbe isclare meglio | vonta-
giati=, Stabile, sottolinea il presiden-
ve dell"Ordine ded larmacisti di Paler-
mo, Mario Bilardo, pure i1 Llivello di
criticitda nel reperire alcuni antipire-
tici, sciroppi per la tosse, cortisone
perlaerosol e certi antibioticd, «men-
tre per 5]5 pntinfiammotord, in p-nrti
colare per Uibuprofene, I'emergenza
stalentamente rientrandos.
["ADOY)
0 AFRODLRIONE RISERVATA
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Infettivelogi. Massimo Farinella, dell'aspedale Cervelle e a destra
Giowanni Mazzola del Sant'Elia di Caltanissetta
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| Corre proteggersi
- dalle nuove varianti

‘ | TEST AGLI AEROPORTI & il pericalo di nuove
varianti. Con Pechino che & tornata in péena
che & arrivae i anoicipo ¢ e col paee o i, mwereendo a beo BEmMergenia ma non atiua piu restnioni, sembra
oilioni i italuni e Pcende registrare il record i casi dal 2008 di essere a due anni fa, quando il virus faceva
- pawra e picchiava durg. =i timore degh studiosi

& che, a causa dell'alta circolazione del vieus,

si swiluppino dalla Cina varianti pid diffusive e

ad alla patogenicitas dice I'inlettivologa Minam
Lichtner. -Mon siamo nella siiuanone del 2020,
cerlo, ma dobbiamo conlinuang a vaccinarci ¢ a
proteggene i fragili con antrviral @ monoclonali=,
TU SEI PROTETTA? Divers studi, spiega
'esperta, hanno mostralo che dopo qualche
mese la protezione del vaccino cala. Chi si e
SI:',‘l"fI{ W50 aka terza [1(1!10—" 0 3 2 ammalatd un
anno farischia di renfettarsi, anche se &

n buona salute. <LIn nuovo booster va invece
a stmolarg il sistema immunitano, & questo ¢ fa
da scudo parziale anche par le sottovarianti

di Cmicron e eventuall nuove varianti. Limita
anche la rasmissione del virus, parché

chi ha una buona nsposta mmunitaria resta
CU”1¢1'§IQD'§J pEr mend empd-

PER FRAGILI E ANZIANI UTILE LA QUINTA
DOSE. -Chi ha fatto b quarta da pil di 120 giorni
dovrebibe prenotarla; & un vaccing bivalente,

che protegae sia dal ceppo o Wuban, sia da
Omicron. Mon dimentichiamo che anche ogoi il
50% di chi contrae i| Cowd rientra tra i fragili=

QUEST'ANNC SIAMO BERSAGLIATI di un

i b v, AL i@ wepionta 1 Asseralum, Finfoenea

it clii \II':-I.IIEIEIHI sl

anizms aocinbie, | ki (LRI
eiani ¢ hambani, mandanda in oile | Pronos soconso di meeea
lealii, I'.Inlillglltr{ tra o cheg gl ¢ s |||||1ra.\1||i|1_' |-
cheé hanno gl stessi sinmomiz osse, mal di g, feblee, daolor
meeokiri. 5 pas sok renere presenre che b reampso di inca-
eaemane & poiln beeve nellinfoena (emat 1-3 guorm) rispetto g
||||:;|||| dells virssnge Cimsenon doims 4-5),

Ma cosa dobbiamo aspettarci per gennaio e febbra-
7 ¢ & ver che il “preos del casi™ & st registra a fine
amnas, il virs continuer a far comprgnis ancon fing o fine
felbvraior o inizio meares spiega Lgnaeo Cirattagliano, coordi-
natvre della Societd icaliana di medicna gencrale per la -
|;||:|. rUu:l:!lhl w1 MmN g il i, s i saalige nan |r|:lr1.':|||.
umn prericedes i cul 1 contign restano stabilmente o per due o
tre sertmmane, Vi por tennin conio che Pepademia o imboen-

w staggomale investe solitumente, per ragiom stimesfenche,
prime il Mo e por il Sedd, e siceonwes nel Meridione si ¢ ne-
istratn @ dicermbme un caldo nsalien, & ragronevole pensare
choc dn alvme Roegions il proon vom pronperis elehilo s
arrmeares, Dunagoe, spice il medion, chi non ke e o pesi
ANATH VTG, \||ﬂ.'i\' sz roesadenie ol ClentmeSud, consmle-

ek che b copsermira del vasocimo scarea eea i W0e i 12 gioom
dallinoculiame, |
«ll ceppo virale australiano & pid virulento oo o |
gl regisern negh anmi passan o, o differemes o oueesn |

ultam, chie davana er hi |l|[| sinbann ;_'..l\[full'l[:_'-\rll'l'_llh. (dpl-

see prevalentemente le vie respiratoncs ageimgs il medico

A apiest s aggninge o ks contagosi, oyt aoun mis

i Farevari, o Mluabtes bar inHuieo T mancat circolaione dell’ine
fuerea nelle due passare scagiom, Cenerabmeme chi ¢ sano e
T ven P siseena imamunigeen conteae Vinflecnes ogng 5-6
anmi, perché b proteeione nei confne dei vires G guesio
vigwe gl pai o e dogs opuesen incervallo di cemigsa, 1 e
che per due mverni dh pandemia, distameamaenom ¢ maschen-
i o L soradaa Il A=

s o1 abbsiwnes evitwto be infeeoni, ha \|1i.||

\rr.||i:|n.|- \ L|||\ﬂb|| i |: AR LE 0N Yol € |1na||li:: i (S
pesta virale™: «Imsicme alla stagionale cireolano i Sars Clin
2 ¢ uma serie di adeno e rinovins, o cui s aggiange il vicos

i) \II1I.'i.I'IJ|IL‘. whie st s'1||||r,:1nl|| \||1,1I.Ilr||IIn i laimln

e
bt piccle, Uln mirs esplosiver che metre s pressione gh
ospredali= spicgs Miram Licheoer, docente o Mabsttie infer-
pive all*l miversigh la .‘1-.|||Ir.':|'|.-’_1 o B, ¢ LTHTIMONCTG della
Sewietd aluna di malaroe infertive e mogicili,

A predominare, dicono i dati dell’lstituto superiore di
sanith, & soprairoiomes Uinbuenz, con un agpsons rspet al
virus del Convid 19 che al noamenoe @ di cirea 34 1 <Perevi-
tare vemfiseine ¢ s L ST H R R TIR S TR |
Fromwter w v sogmerto fragle, in cuso s positivit gueeseo o per-
metre di intervenine ne A EETE CoE J_:ll S H.‘ﬂfi'li s
clinzh o farmeaet ancivieeli, che dannee una buonas proseesons
voners la malatna severa= speega il dogtor Cirattagliana,

E in caso di influenza? =™ cllc persone in biona salune &
suifficiente umi rengpe loecita s annfebibnli ¢ anonmtimm-
TN, I EENET | S s csarmscona in gualche g, non
e da prevecupanst, bnucide gpuinds by corsa allaneibietico, che
v presorsobe se il sinwsmo persiste dopo cingue giomi, ¢ sobo
thopsa aver sennio il medicos avvene il dogeor Crraecaglionne,
| allern sabe, ey, sesim in presene di soggen moko
Tragbic come: | grandi ancani, che ba immonodefioenee ¢ chi
soltre oi muikarne comche |||||!(i|’u|'|ll,li|| |||.||.|lr|i.‘l|.'\|r|1.|[|rrn_'.
demenza ma anche: persone allersoe o che viveno inosoo
«Se la febbre & spiegata da un quadro clinico chiaro,

e da (IS LR TR TR RSl

u farmisin,

|MET CRCImpe
Y [TERT
¢ frageile, magan immonodepresso, s boremperatn

Lichiner. = His L4 rveee allammars se il (LB
resiste anche dopo due o e e, senes on appanent e
maalivel, apapre I.|II.I|'II.|II les st LOEinirive bz, la jrer-

Hoe Prissca:

MGL & sopsrasE, non rconosce, b pressione € r
llllL"\lI SIMNE l||1ti sSLEm |_'||1_' |'i|11'\'.r|<|||1_' B & enles Mm L',
dlerro che correre in ospedale pends sia sempre b solieione
|'|'||;;||la-r|_' (LE Y Nelle persance il aneiane, SO S0
affcere da demenie, il covens pud essere controprdscen-
e, |:||li'|'||,|i il 1,'||||'\.i§_1|i¢| & e i mertersa im fila al Pronto

SABLCTHSF SO LRI SCITe 1in miedicis,. Seaoousoer asEmeTs
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IL PUNTO SULLA PANDEMIA
Italia, il Covid € in discesa. E il Giappone lo “declassa” a influenza

I dati del ministero indicano un calo
sia dell'incidenza sia della mortalita.

Il direttore Rezza: nessuna congestione
negli ospedali. Secondo I'Oms, invece,
nel mondo sono cresciuti i decessi

ENRICO NEGROTTI

nistern dedla Salute indicano che il Co-
-19 nel nostro Paese sta arvetrando:
in calo sono sial'incidenza, sial'indice di tra-
sroissibilitis (R), sia | mori assolut, sia 'in-
dice di mortalith. Anche le festivith natalizie
non hanng inciso in modo significativo: og-
ginon si registra «nessuna congestione degli
ospedalis, rassicura il direttore generale del-
laPrevenzione del ministerodella Salme, Gio-
vanni Rezza, Diversa perd la simazione in al-
e pran U deld e e, avverte 'Ohganizzazio-
ne mondiale della sanith (Oms), che segna-
la un aumento di morti del 20% nell ultimo
mese. Ese | dat della Cina. secandn I'Oms.
continuanc a essere non del o affidabili,
il Giappone si propone di trattare i casi di Co-
vid-19 come quelli di una tradizionale in-
Huenza, Novita intanto sul fronte della ricer-
ca: in Canada & stata avviata la sperimenta-
#one di fase 2 di un nuovo vaccing spray.
[l monitoraggio setimanale della cabing dire-
gia sepnala clee Vincidenza della settinsana
tra il 9 e il 15 gennaio & pari a 112 casi ogni
1iMimila abitanti (un calo rspetio ai 173 del-
laprecedente rlevazione). 'Rt medio éstato
pari a 0,89 (anch’esso in calo da 0,91 ) e il tas-
so di eccupazione del post letto (al 17 gen-
naio) eradi 2,9% in terapia intensiva e di8,5%
nellarea medica, rispettoai 3,3% e 10,9% pre-
cedenti. In termini assoluti si sono registrati
(nella settimana) 51.897 nuovi casi positivi
{ 3835 depettoalla precedente rlevasione],
495 morti(-14,1%), 687.233 tamponi (- 10,5%)
76% il tasso di positivits (-3,4%),
Tcommenti degli esperti sono di generaleras-
sicurazione, anche se qualcuno ripete che
ocoorre tenere docchio la subvariante Kra-
ken, che staguadagnando spazio, e la Orthus
{che dal Regno Unduw & glunta anche da not)

I e ultime rilevazioni settimanali del mi-

anche se pare superato anche l'effetto vacan-
2 natalizie: « Nomn si évisto, mentre si sono vi-
sti soprattutto |'influenza e il virus respirato-
sigrsiniziales commenta Massinm Andieo-
ni (direttore scientifico della Societa italiana
di malattie infettive e tropicali), Concorda Pier
Luigi Lopalco (docente di Igiene all Tiniver-
sith del Salento): «Sembra che le riunioni na-
talizie e la rapertura delle scuole non abbia-
no avuto un grosso impatto sulla circolazio-
ne virakes,

Dia parte sua |'Oms rileva che nel mondo in
setbe giormi sono stati segnalati 2,8 milioni di
casl e 13mila morth: se | casl sono seesi del
T%, i decessi invece sono aumentati del 20%.
Difficile dire quanto in questo conteggio ab-
biano pesato [ numeri cinesi, che ha segna-
lato 60mila mort correlati al Covid nelle 5 set-
timane tral'8dicembre el 12 gennaio: ' Oms
infatti punmualizza di non avere potuto anco-
ra elleluare Wwn'anals) indpendente (e 1orse
per questo non sono ancora riportar sulla ta-
bella riassuntiva del sito dell'Oms stessa).

[l Giappone invece, nonostante nei bilanc
dell'Oms faccia registrare una limitata ddo-
zione dei nuovi casi (-4%) € un grande au-
mento del mort (+33%), ha intensone di “de-
classare” il Covid alla stessa categoria dell'in-
fluenzastagionale, come ha dichiarato il pri-
mo ministro Fumnio Kishida, per entrare in
una nuova fase di conviverza con il vims,
Lntanio in Canada, alla McMaster University
di Hamilton (Ontario) stanno per essere ef-
fertouai § test clindel di fase 2 di un nuovo vac-
cino epray su 500 pereone | grazie a un finan
ziamento federale di 8,2 milioni di dollari).
Dai test preclinici sembra che il vaccino ina-
lahile possa essere pillefficace di quelloiniet-
tabile nell'innescarela risposta immunitaria,
raggiungendo dirertamente le alte vie respi-
ratorie € | polmoni,
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Covid, pitt morﬁ

e reinfezioni:

il v1rus nparte
ABRUZZO » LA DOF : Pl
Pii1 morti e reinfezioni di Covid
e primi in Italia per 'influenza

Le anticipazioni del report di domani: 9 vittime e ben 805 guariti che si sono riammalati

)) L"ALTRO VIRUS COLPISCE ALESSANDRO GIUSTINOG
ATTUALMENTE 22MILA PERSONE GRIMALDI PARRUTI
L'Iim:idgnzla maggiore secondo i dati . Il tasso anticorpale, nel 1l problema della mortalita
diffusi ieri da Influnet riguarda lafascia  tempo, diminuisce e da Covid & concentrato
di eta dei giovanissimi da 0 a 4 anni questo fa riammalare  suifragili con comarbilita
di Lorenzo Colantonio
¥ PESCARA

! Covid rialza la westa. | dar
che pubhlichiama sonn Panei.
cipaxione del report settima-
nale previsto per domani e sve-
lano un'improvvisa inversio-
nie della curva dei morti che
torna a salive. Cosl come cre-
sce in maniera consistente il
numero dei guariti che si dam-
malano, Dei nuovi casi dus su
rre sono reinfexlont. | dail sir-
feristono ai giornd 21,22, 23 ¢
24 gennaio. Ma I'Abruzzo &
siratto in una morsa virale dal
momenta che 'ultimo report
di Influnet, che monitora per il
i pisteenee el Saluie E‘Il Hwyi-
luppi dell'epidemia di influen-
za in ltalia, ci piazza nettamen-
12 al primo posta con le alire
regioni distaccate,

ILCOVID RISALE. [l confronto tra
i datl intermedi di mercoledt
18 gennain e ieri vede i morti
salire da wn pil 3 a pil %, e di
et compresa tra | 751 98 an-
ni, L'aumento del nuovi casi
registrato il 18 era di 1,107,
contre 1259 di ferl. La diffe-
renza quindi non & eclatante
ma la diventa analizzando la
quota delle nuove reinfezioni
passata da plis 367 a pdi 805,
diventando dominante sul to-
tale dei mnmgl Al eomtrario i
ricoveri totall scendono  di
miolto, da 187 a 133. Nello spe-
cifico i pazienti assistiti in me-
dicina sono passati da 162 a
129, qualll in intensiva daSad.
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INVETTAPERLINFLUENZA. «L'in-
cidenza delle sindromi si-
mil-influenzali in Italia & anco-
ra in calo e pari a 9,6 casi per
mnille assistiti (10,6 nella seti-
mana precedente). L'inciden-
za & in diminuzione in tutte le
fasce di &ta. Risultano comun-
que pill colpit | bambini al di
somo dei cingue anni in cui &
pari a 20,7 casi per mille assisti-
ti (25,1 nella settimana prece-
dente). Solo nella r ﬂne
Abruzzo Vincidenza si ool
ancoranella fascia di ma.smma
intensiti., Cosi sllqw nel
porto Influnet. E cosi rrmstI'I:I;
mappa dell'Ttalia che pubbli-
chiarmwo in cui ' Abruzzo & 'und-
ca regione colorata di rosso.
Premettiamo che le soglie
della stagione in corso per I'lta-
lia sono: 3,16 casi per mille as-
sistiti (livelln hagale), 3,37 [in-
tensita bassa), 14,37 (intensita
media), 17,36 {intensitd alta),
oltre 17,36 (intensith molto al-
ta). E che la media nazionale
caleplata da Influnet, gi dicewva,
& di 9,6. Ecco quindi i dad
dell’Abruzze: I'incidenza tota-
le & 17,94 per mille; nella fascia
da 0 a 4 anni balza a 33,71; dai
Sail4anni& 23,37 ded 150l 64
anni 15,37, e tra gli over 65 il
13,31 per mille. In sintesi | ma-
lati attuali di influenza sono
circa 22mila. Che, in relazione
al punero ded residendi, & i da-

to piis alto in [talia,

L'AMALYSI DELLOMS. L'Abruzzo
&in linea con gli sviluppi na-
zionali e internazionali della
pandemia da Covid.
all numero di decessi setti-
manali segnalati per Covid &
aumentatos, A sottolinearlo &
stato il direttore generale
dell'Organizzazione mondiale
della sanita, Tedros Adhanom
. Troppe persone
sono in ritardo con i riprglz'tl.arni
o] sistemni sanitari fragilis, ha
aggiunto, «stanno  lottando
pf:r far fronte al peso del Co-
oltre a prendersi cura dei
i e alitre malattie, in-
cluso inﬂuenz:aevhusrcﬁ'ﬂim-

Ll
torio sinciziale. La sorveg, an-
za e il sequenziamento geneti-
0 sono perd diminuin drasri-
camentes, ha aggiunto, «ren-
dendo difficlle rintracciare le
varianti note ¢ rilevamne di
nuove, 1| min messaggio &
chiaro: non sottovalutate que-
sto virus, ci ha sorpreso e con-
tinuerh a sorprendercie.

PARRUT] SUt MORTL «1] proble-

ma della mortalita & concen-
trato sul pazienti O COn
comorbilita, ovwero due pato-
logie in contemporanea», ha
spiegato al Centro Glusting
Parrutl, primaric di Malattie
infetrive dell'ospedale Spirito
Santo di Pescara. «L'uso preco-

L: DATA STAMPA

ce dei farmaci antvirali sud pa-
zienti a rischio & fondamenta-
lew, ha aggiunto, «se si intercet-
ta il virus nelle prime 48-72 ore
esisomministra Pantivirale, la
malattia viene bloccatas.

GRIAALDS SULLE REINFETIONL.
Aurnenta il numero dei ﬁ,ariti
che si iammalano. Percheé?

oIl dato & indicativo del fatto
che molte persone si sono vac-
cinate, ma questo non signifi-
ca che non possano reinfettar-
:nm:[ tempos, ha escrdito, ri

ndendnal Cenira, A]auu-
io di Ma-
latﬂg lnfelmre del San Salvato-
re dell'Aquila, «i vaccini Rna,
di ultima generazione, si sono
rivelati moltn efficaci nel pre-
venire forme gravi della malat-
tia, come l'evoluzione verso
I'insufficienza  respiratoria.
Ma lo sono meno nella preven-
zione del contagio. Inoltres,
ha aggiunto, «5i & visto che il
tasso antdcorpale, nel tempao,
diminuisce ¢ questo dipen-
e anche dal grado di vacci-
nazione. Coloro che hanno
um'imumumnitl ibrida, dara dal-
la sommatoria tra sommini-
sirazione del vaccino e conta-
gio da Covid, ottengono infatti
una memaria dell'infezione
pil1 potente e durevole, men-
tre com la sola vaccinazione la
erura diminuisce e da

un immunita limitatas,
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Long Covid:
due studi
sugli effetti
della malattia

ABRUZZO » WA

Doppio studio rivela le sindromi
che colpiscono i guariti dal Covid

Stanchezza, dolori muscolari, febbre e iper allergie possono durare da tra mesi finoa un anno
Le ricerche condotte dallo staff del primario Parruti a Pescara e al Policlinico Gemelli di Roma

) ARISCHIO IL 40%
DIEX CONTAGIATI

Per lacurasiricorre
all'arginina, la sostanza
risulta un buon antidoto
di monica Pelliccions

Un doppio studio svela be sin-
dromi post Covid. Sintomato-
lngie rhe pocsnng durare an-
che mesi: febbre, iperallergie,
alterazioni del ritmo cardiaco,
dolori muscolari e asienia,
Quel senso di spossatezza la-
tente che accompagna intere
giomate, [l primo studio & sta-
o condotto da Giustino Par-
ruth, primario dell Unita com-
plessa di malattie infettive
dell'gspedale di Pescara, suun
camplone di 350 pazientl. Una
seconda ricerca & stata condat -
ta dalla Fondazione Policlini-
co Universitario Agostino Ge-
melli-Universita Camolica dil
Roma.

sAbbiamo rilevatos, spiega
Parruti, «che il 35/40% del pa-
gienti guarit dal Covid presen-
ta una persistenza si sintomi
vari anche nel periodo succes-
sivo alla malattia, da 3 mesi fi-
o ad un annoe, Si tratta di pa-
tologie particolari. come |'im-
munoattivazione  allergica,
una sorta di jper allergia, una
risposta del sistema immaunita-
rioche compaorta febbre insoli-
ta ¢ malattie dermatologiche.
Ma si possono verificare an-
che alteraziond del ritmo car-
diaco e dolorl muscolari pro-
tratti el pempo.

«Lo gtudios, evidenzia Parmu-
Li, sriguarda, in particolare, la
riduzione del metabollsmao
energetico e nutta una sere di
risposte immunitarie dell’or-

ganismo chesi prolungano nel
tempos. Mon & un caso che,
dopo aver contratto il corona-
virus, una personasu tre soffre
il Long Coutd: o gnadio dell L.
niversith Cattolica ha svelato
q;;al&i] meccanismo d'azione
che porta allo stato di "fari-
#gue” o spossatezza invalidan-
te, Sarebbe innescato da un
deficit di arginina, un aminoa-
cido prodotto naturalmente
dall'organismo.

L'arginina stimola la sintesi
dell’veside  nitrice,  cowci
per polenziane il sistemna im-
munitario ¢ proteggere |'endo-
telic. Al momento, in assenza
di approcci ter tici dispo-
nibili su larga scala conmo il
Long Covid, secondo i ricerca-
tori ripristinare i livelli di argi-
nina potrebbe rappresentare
una puova st a integrati-
va elficace contro la stanchez-
za cronica. L'astenia, infatti, &
uno dei sintomi principali e
piia diffuesi del Long Covid: pro-
voca una prolungata e invali-
dante spossatezza associata a
debolezza muscolare, inson-
niae tachicardia.

Secondo § ricercatord, i Co-
vid difficilmente sard eradica-
bile & la nuova emergenza &
proprio il Long Covid che col-
pisce anche i giovani.

Il muovo studio, coordinato
da Francesco Landi, direttore
del Dipartimente di Scienze

"invecchiamento oriopedi-
che e reumnatologiche del Poli-
clinico Gemelll di Roma, ha
messn in luce che, nei pazient
con Leng Covid, si verifica
un‘alterazione del metaboli-
sma dell argining ¢ ha dimo-
strato che la somministresio-
nedi L6 grammi di arginina e

500 mg di vitamina C per 28
Eiorni riporta il metabolismo a
un livello normale e consente
di contrastare efficacemente
la "fatigue”. Sono stale coin-

57 persone: 46 adulti con
Long Covid a B mesi dalla dia-
gnosi ¢ 11 persone abbinate
per sesso ed etd senza eviden-
e di precedenti infezioni da
COFONEVITUS,

Secondo e stime dell Orga-
nizzazione Mondiale della 5a-
nith, sarebbero 65 milioni nel
mondo e 17 milioni in Europa
le persone alle prese con la co-
da di infezione da coromavi-
rus. Ancora poche, perd, le co-
noscenze e | progress) della co-
munith scientifica sul fronte
dei trattamenti terapeutici di-
sponibili contro la sindrome
post-Covid.

In assenza di trartamenti di-
sponibili controuna sindrome

cul al momento £ s poco, i
ricercaton confermano come
sripristinare  valor di argini-
na  patrehhe  rAappresentare
una nuova strategia integrati-
va efficace contro la fatigue da
Leng Covid. Sindrome che
pud essere associata a disfun-
rlonl irmmunltade @ vaseolari,
che a loro volta awmentano il
rischio di svily malatile
cardiovascolarks, {m.p.}
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Covid, Rezza:
ultimi 7 giorni
migliorano
gli indicatori
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«Tutti ghi indicatori
mostrano una
sostanziale tendenza
al miglioramento e
per il momento la
situazione appare
sotto controllos. Lo
afferma il direttore
generale della
prevenzione sanitaria
deal ministera dalla
Salute Gianni Rezza -
nella consueta analisi
settimanale
sull'andamento dei
contagi da Govid.
«Questa settimana -
spiega Rezza - si
osserva una ulteriore
lieve flessione del
tasso di incidenza
dei casi di Covid &
Pincidenza raggiunge
58 casl ogni 100mila
abitanti. Anche I'Rt
mostra una ulteriore
lieve flessione a 0,68
quindi ben al di sotto
della soglia
epidenmica. Per
quanto riguarda i
posti di occupazione
di area medica e

terapia intensiva -
conclude Rezza -
siamo a 5,8% e 1,8%
& guindi anche qui si
osserva una ulteriore
flessione
dell'occupazione
delle strutture
sanitares.

Restano tuttavia,
sottolinea Massimo
Andreoni, professore
di Malattie infettive
all'Universita Tor
Vergata di Roma e
direttore scientifico
della Societa italiana
di malattie infettive &
tropicali (Simit),
ancora troppi morti
in ospedale. «ll fatto
che il numero dei
decessi scende
lentamente rispetto
ad altri parametri
non ha una sola
spiegazione, ad
esempio vediamo
tante persone fragili
non vaccinate contro
il Covid e per loro
essere contagiati &
un bel rischio».
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Q L'intervista Massimo Andreoni (infettivologo)

«[ casi continueranno ad aumentare
E I'effetto della “liberta” post-Covid»
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LA PANDEMIA PERO
Cl HA INSEGNATO | GENITORI SEGUANO
COME DIFENDERCI: EEDHSIBLI DEI PEDIATRI
MASCHERINE D&Pﬁggﬁﬂlﬁ ANCHE
E DISTANZIAMENTO
SONO UTILI REGOLARE PERIODD

DI CONVALESCENZA

ascarlattina & una delle ma-
lattie infettive tipiche dei
bambini. Il professor Massi-
mo Andreoni & direttore
scientifico della Simit (la Socie-
th italiana delle malartie infetti-
ve e tropicali) ed ¢ docente di
Malattie infettive all'Universita
Tor Vergata. In pratica, € unodi
quelli che ha il polso dell'espe-
rienza clinica delle infezioni sul
territorio. Lui e 1 suci colleghi
monitorano l'andamento non
solo dell'ultimo Sars Cov-2, ma
anche di tutt gli altri virus e
batteri che continuano ad infet-
tare.
Professor Andreoni, il Covid
pud aver inciso nella diffusio-
ne della scarlattina?
«Certamente & possibile dire
che chi ha avuto il Covid non &
maggiormente esposto alla
searlartina, Questa & nn'infezio-
ne che circola soprattutto a li-
vello pediatrico. Ci troviamo in
un momento di un aumento
profondn delle infezioni. Preve-
diamo sempre piti casi di conta-
gio. A dircelo & un fenomeno
che notiamo nella pratica clini-
ca, sebbene ancora non ci sia
una raccolta dati che la eviden-
zi in modo particolare. Sicura-
mente & possibile dire che stia-
mo vivendo molti pit casi di
scarlattina rispetto al passato,

con focolal epidemici generati
anche nella Regione Lazio».
L'esperienza che abbiamo
avuto proprio sulla lotta al Co-
wid, pud aiutare per contene-
re I'ondata delle malattie in-
fettive? Ci sono strumenti che
possono essere utilizzati e che
i genitori possono consigliare
guando hanno in casa un pic-
colo paziente con una malat-
tiainfettiva?

«Nel corso di questi anni lo ab-
biamo detto piu volte riferendo-
ci ad altre malattie i cui contagi
avvengonno con le stesse modali-
t4 del Covid: 'use corretto delle
mascherine riduce la circolazio-
ne dei microorganismi in aria e
dunque permette un maggiore
isolamento. Questo é stato nota-
to negli anni di pandemia ed &
un esempio di come si possano
ridurre i passaggi di virus e bat-
teri da una persona all’altra. An-
che in questo caso, per contene-
re l'aumento dei contagi di scar-
lawina, I'uso del dispositivi di
protezione individuale pud es-
sere una soluzione da usare.
L'aumento dei casi pud essere
dovuto proprio dal fatto che sia-
mo tornati a una maggiore "li-
berta” rispetto alle misure di
contenimento degli anni prece-
denti, che quindi ha fatto cre-
scere i CoNtagi»,

Un genitore cosa pud fare
guando il figlio ha “strani sin-
tomi” sul corpo, come la lin-
gua “a fragola” o quando vede
che ¢'¢ qualcosache nonva? E
vero che la scarlattina & una
malattia che non puo essere
sottovalutata?
«Prima di tutto bisogna consi-
derare I'importantissimo rap-
porto con il proprio pediatra e
andare da lui ogni qualvolta c'é
qualcosa che appare strano nel
bambino. La scarlattina pud es-
sere una malattia seria che me-
rita di essere seguita dal medico
e dal pediatra di blise, E una pa-
tologia che richiede una giusta
convalescenza ¢ che, comun-
que, pud essere curata, E perico-
losa perché pud generare anche
malattie a distanza di tempo,
come quella renmatica: puo es-
sere una manifestazione po-
st-scarlattina. Per questa ragio-
ne bisogna essere certi che la te-
rapia antibiotica, prescritta dal
medico, debelli lo streptococco
eche lo faccia una volta per tut-
te. Per questa ragione & essen-
ziale completare il ciclo di cura,
cosi come indicato dal medico.
Si tratta di una malattia che ha
bisogno di una giusta convale-
SCENZar,

G.Val.

G RPPCOUZIONE RISERVAT &
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1l professor Massimo Andreoni
direttore scientifico della Simit
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Parruti a Milano con la ricetta pescarese

foglio 1

LINFETTIVOLOGO
OSPITE DEL CONVEGNO
CHE HA FATTO IL PUNTO
SULLA PANDEMIA

UN TEAM DI 30 MEDIC
NELLA PALAZZINA ROSSA

LA SANITA BUDNA

L'aperiura del day hospltal dedi-
cato alla cura del pazient positi-
vi, grazie alla spomministrazione
tempestiva degli antvirall ha
portato alla riduzione dell'85%
dei casi gravi, 1anto da divenare
un modello di “Best practice” in
tutta Ialia. Di guesto, e dell'espe-
rienza accumulata in quesd qua-
51 tre annl di pandemia ail'ospe-
dale di Pescara, si & parlato il 16
gennaio a Milano nel corso di un
convesno nazionale sul tema
“Tracciaie la swada-Un'unica
prospettiva pii ampia nel Co-
vid-19", &l quale ha partecipato in
qualita di relatore il dottor Glusti-
no Parruti, diretiore dell'unita
operativa complessa di malatiie
infettive e del dipartimento medi-
codella Asl di Pescara. Un repar-
o chee per il Jungo pediodo della
pandemia & stato in prima linea
nella lotta al Covid. Era febbraio
del 2020, e il mondo di fronte alle
prime, scarne notizie provenien-
ti dalla Cina, tremava per un vi-
rus fino ad allora sconosciuto.
Nella sua relazione il dottor Par-
ruti ha ripercorso tutte le tappe
della gestione della crist pande-
mica finoad arrivare all'apertura
del Covid hospital dello Spirito
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«Cosi abbiamo gestito I'onda del Covid»

Santo, struttura che ha segnato
una svolta nella battaglia contro
il virus. «Quella di Pescara - ha
detto Parruti - & stata un‘espe-
rienza innovativa nella gestione
del paziente ad alto rischio di ma-
lattia graves.

11 Covid hospital ha potuto fare
affidamento su personale aggiun-
tivo, ma anche su una convenzio-
ne con il 118 per il trasporto da e
verso casa dei pazienti curabili a
domicilio, & con una farmacista
ospedaliera «che o ha aiutato
maoltissimo - ha aggiunto Parmat
= negli adempimenti per [a som-
ministrazione dei farmaci antivi-
rali. Un sistema innovativo mel
quale sono stati coinvolt anche
medici di base, che con le loro se-
gnalazioni hanno consentito ai
pazienti ad alto rischio di pro-
gressione grave della malantia di
arrivare tempestivamente al day
hospital, I medici lombardi e ve-
neti hanno riconosciuto che que-
sta & la sirada giusta, consideran-
do che il Covid non scompariras.
Parruti si & soffermato anche sul-
le strategie che hanno permesso
di gestire I'emergenta, a comif-
clare dalla creazione di un grup-
po interdisciplinare formato da
pneumologl, internisti e geriatri
che ha guidato, assieme agli infer-
tivologi, 30 medici neclaureati
aseunti per far fronte alle caran-
ze di personale. La lotta al virus
havisto, inolire, I'apertura diuna
rianimazione Covid con 26 posti
lettn, rhe in aleme fasi della pan-
demia sono stati occupati anche
glpazienti provenient da altre

An.Ba.
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Liintervista/ Il primario di Malattie infettive a Niguarda

Puoti “Eravamo impreparati

i vaccini ci hanno salvati

Professor Massimo Puoti,
primario di Malattie infettive
all'ospedale Niguarda, tre anni
dopeo, possiame festeggiare la
fine della pandemia?

«In realth sono passati ormai pif di
tre anni, perche é appurato che
C'era stata ga una diffusione prima
del 20 febbraio. Comunaue, s1. Oggi
siamo di fronte aun virs
endemicoche assomiglia al
coronavirus che giravano prima.
Un'evoluzione che & derivata dalla
vaccinazione di massa in Europa e
in Anericas,

Com'é oggi il Covid?

«Meno aggressivo, pill contagioso,
ma colpisce in maniera pesante
aolo le persone che hanno
aituazione di grande fragilith, con
malattie ematologiche, cardiache,
trapiant di rene. Sulla popolazione
generale molto raramente da
conseguenze importanti,

rattutto nei vaccinatis,

come un virus influenzale?
sfMuta nel tempo ma per ora non
riesce a sconfiggere 1immuniti
data dal vaccino. Anche le nuove
varianti che arrivano, perora non
creano problemi. Da quando
abbiamo Omicron & una malattia
diversa, E anche la kraken dal
nome spaventoso, in realth non é
assolutamente niente di
mostruoso, se non una infezione
alle alte vie respiratories.

Finita I'emergenza anche in
ospedale?

«Troviamo alcuni poaitivi fra chi
vienericoverato peraltri motivi. La
sintomatologia & molto leggera,

i Fita Dazzi

tranne per chi soffre peresempio di
leucemie olinfomi, ma ora
abbiamo armi, cio® farmaci
antivirali e antinfiammatord, che
usiamo in ospedale e che
funzionano moltobenes,

Insemma, si pud dichiarare il
cessato allarme?
«Bizogna essere sempre molto
vigili, ma =i pud almeno dire che
dopola pandemia mecodliamo dei
fruttd: il primo & che orac'®un
piano pandemico in ogni ospedale.
Abbiamo messo a puntouno
schema per gestire la malattia che
prima non avevamo e che ora
stiamo implegando con successo
nei reparti. Esiste finalmentsuna
sorveglianza sulle malattie virali. Tl
problemsa ora sono alcune malattie
respiratorie, soprattutto nei
bambini che, dopo il Covid, stanno
dando tanto lavoro. Vediamo un
incrementodi diagnosi della
scarlattina, perché sono stati molto
protetti durante la pandemia, e
quindi ora sono pitsoggetti ad altri
virus=,

Che ricordi si porta dietra?
«f stata una situazione molto
pesante e difficile, soprattutto nella
prima ondata, quandoc’e stata
reazione classica italianas,

Cio&?
oIl Plave... Ma pol ¢ slamo
attrezzati e abbiamo fatto
I'impossibile. Tutt hanno lavorato
al massimo, dal direttore generale,
ai primari lino allulimo impiegato
e operaio, Abbiamo aperto reparti
indieci giomi, con decine e decine

dli psti in pin di Rianimazionne.

)

Infatti a Niguarda abbiamo gestito
bene anche i momenti pit duris,

Cosa avete imparato?

«Nella seconda ondata di
novembre non abbiamo sfrattato
comeavremmo dovato lalezione
della prima. Lo si fosse fatto, si
sarebbe affrontato tutto meglio. Ma
ci sono state anche iniziative
importanti, come 'apertura
dell'ospedale in Fiera, che ciha
salvato ned momenti pidduris.

Quando avete capito che c'era
davveroin vista il gire diboa, che
sa ne sarebbe usciti?
wSolo quando & arrivato il vaccino,
nel momentoin cul eravamo di
fromte a varianti ancora molto
pericolose, Certo, abbiamo dovuto
fromteggiare I'ostilith di chi non si
voleva vaccinare, un evento
interessante dal punto di vista
sociologico, che ci ha insegnatoa
trattare anche il paziente No Vax,
che non erede nella scienza:..

Col senno di poi, ci sono stati
dagli errori nella gestione della
pandemia?
sl n0stro sistema sanitario eraed &
sottofinanziato, e csigenze
aumentano, ma gli investimenti
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nonarrivano, o tagliano i posti
letto, sono diminuiti gli specialisti
inMedicina d urgenza e
Rianimazione, Shagli che abbiamo
pagato durante la pandemia e che
continuerema a pagare nei

che stiamo mettendo in atto tutti
spirito di corpo euna
collaborazione fra specialist di
diversi reparti, che prima non
eravamo in grado di averes,

Ci saranno altre epidemie?
«MNon & impossibile: | virus
respiratori sonosempre in agguato.
Stiamo controllando I'aviaria, per & Primario
m'sem fare allarmismi. Massimo Puoti & al vertice del
Imugner&maﬂm lavorare reparto di Malattie infettive del L
ml?mmmrfmam Miguarda da tre anni in prima
abbiamo AL migliore ; linea contro la pandemia i
preparazione. Noncicogliercbbe {
cosi impreparati. Ma chihaun
meglio, come Germania e Francia,
continuerd a fare megliodi nois,

B FROOUDCHE FSERYATE
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[l ricordo dei sanitari morti di Covid
«[Jemergenza e finita, ora risorse»
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LA GIORNATA

Con oltre 25 milioni
e mezzo di contagi e
187.850 decessi, per
contare solo quelli
registrati, I'ltalia ha
ricordato ieri i 3 anni
di pandemia. Il
ministro Schillaci
promette interventi
sulla carenza di
personale ¢ sulla
remunerazione

ENRICO NEGROTTI

ta celebrata ieri la terza Glomata

nazionale del personale sanitario,
volontariato, istituita con la legge
155/2020 pur onorary il lavor, Uirmpe-
gno, la professionalith e il sacrificio dei
tanti operatori durante la pandemia di
Covid-19, Circa 500 sono stat i morti tra
iprofessionisti sociosanitari da quando,
il 20 febbraio 2020, fu riconosciuto posi-
tivo al Sars-CoV-2 il paziente 1 ricovera-
toall'ospedale di Codogno (Lodi). «Noi,
professionisti sanitari e socio-sanitari -
ha detin Barbara Mangiacavalli, presi-
dentedella Federazione nazionale degli
Ordini delle professioni infermieristiche
{Fnopi}, nel suo messaggio di saluto a
nome di tutte le 11 federazioni present
- dedichiamo questa giomata a chi ha
sofferto, a chi soffre e a tutte le persone
che, con la loro attenzione e partecipa-
zione, hanno antato ad arginare la pan-
demia con comportamenti coscienzio-
si @ virtuosi», «Avevamo 60-70 medici
che morivano ogni mese - ha ricordate
Filippo Anelli, presidente della Federa-
zinne nazionale Ordini dei medici chi-
rurghi e degli odontoiatri (Fnomeeo) -
ma grazie alle vaccinazioni questi deces-
si sisono azzeratis. Alterna della gioma-
ta«Insieme per garantire la salute di tut-
ti si & riferito il vescovo Francesco Savi-
no, vicepresidente della Cei, che nel suo

Perlaprimamltainpmsm,ém-

saluto, ha indicato tre direzionisu cuiin-
dirizzare maggjori risorse; potenziamen-
to della rete ospedalierain alcune regio-
i, perevitare la mobilith sanitari; riequi-
librio tra nspedalee medicina territoria-
le; servizi e strutture in favore delle per-
sone pif fragili, tra cui gli anziani.

Alla cerirnonia alla Pontificia universita
San Tommaso d'Aquinodi Roma, conla
presenza del ministro della Salute, Ora-
zio Schillaci, sono Intervenute tutte le
professioni sociosanitarie: medici e
ci veterinari, tecnici sanitarie e profes-
siomishi della nabilitazione e della pre-
venzione, ostetriche, chimici e fisici, fi-
sioterapisti, psicologi, biologi, assistenti
sociali. In totale erano rappresentati ol-
tre un milione e mezzo di persone. Che
tomana a chiedere maggiore impegno
per garantire il personale assistenziale,
«ll capitale umano & la leva principale
dei servizi sanitari - ha riconosciuto
Schillaci - e il lavoro dei professionist
sanitari e sociosanitari @ essenziale & es-
Hamentale Al sallie, sancito dalia io-
stra Uostinuziones, Su due front U mini-
stro ha garantitoil suo impegno: lacanen-
zadi personale e la sua remuneragione,
La prima, «rappresenta, da anni,
un'emergenza nazionale esonoconvin-
to che dobbiamo affrontarlas. Daliro
canto, «ho assunto 'impegno, in questo
mandato - ha aggiunts Schillaci -, di pro-
cedere a una rivalutazione del tratta-
menio economico di chi ogni giomo &
impegnato nel serviziosanitario pubbli-
cor, Inolie soccone aunrentace il mu-
mero di iscritti nelle universita e colma-
re la carenza di figure specialistiches.
Alcuni sono convinti che i problemi non
siano stati risolti: se infatti, osserva Mas-
simo Andreoni (direttore scientifico del -
la Societa italiana di malattie infettive e
tropicali, Simit) I'Ttalia, colpita per pri-
ma, & riuscita «a recuperare, ad avwiare
una grande campagna di vaccinazione
anti-Covid che in molti ci hannoinvidia-
o, OEEL «0S5erviamo un ritome ai vec
chi problemi della sanith pubblica: po-
chi medici, liste d'attesa, risorse che man-
canos, Lasciando la sensazione, conclu-
de Andreond, «che la tempesia sia pas-
sata, non siamo pil glieroi del Covid, ma
che la lezione non sia stata assimilatas,
I pit critici sono | medici in prima linea:

«Dopo tre anni mi sembra che la lezio-
ne sia andata sprecata - osserva Fabio
De Iaco, presidente della Societé italia-
na di medicina di emergenza- urgenza
[Simeu) -. T Pronto Soccorso vivono an-
cora un'emergenza fatta di affollamen-
1o, lavoro massacrante per i medicie po-
caattenzione da parte delle istinuzionis,

S EPRCDNHE RSENNTA

Il sacrificio
di medici
e infermieri

nella pandemia

500

| professionisti
sanitari e
sociosanitari
deceduti durante
la pandemia

474mila

Le persone che si
sono contagiate tra
gli appartenenti a
tutti gli Ordini delle
professioni sanitarie

60-70

| medici morti ogni
mese per il contagio
con il Sars-CoV-2
prima che fossero
disponibili | vaccini
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L.a medicina del territorio
“Dopo il Covid, il nulla”

Viaggio tra chi era in prima linea tre anni fa e continua a esserlo. Rossi: “Siamo stati
abbandonati”. Galli: “La riforma? Tagliati molti nastri su contenitori vuoti”

Gori: negli ospedali & nato un vero concetto di multidisciplinarieta

Tre anni dopn, molti si chiedono
quanto la lezione del Covid sia sta-
ta assimilata, quanto la sanita sia
cambiata e migliorata, iImparando
dagli errori che non si dovranno ri-
petere, Emolti di quelli che la pan-
demia I'hanno vissuta nelle trin-
cee degli ospedali e degli studi me-
dici convengono che ha lunzona-
to la collaborazione fra ospedali e
dentro agli ospedali. Ma sono ri-
masti tanti problemi nella sanith.
i Zita Dazzi & a paging 2
L'ANNIVERSARIO DEL PAZIENTE UND

Pit medicina di base
e I'alert epidemie
la lezione mancata
alla sanita post-Covid

La migliore eredita Massimo Galli
sono i medici "Oggi facciamo a
e gli infermieri eroi, gara a dimenticare
la campagna vaccinale ma i problemi sono

e gli ospedali. Il buco tali e quali”
nero restano le cure
territoriali \iifano B

i Fita Dazei E molti di quelli che L pandemia
I'hanno vissuta nelle trincee degli - ; i Lo sn
Tre anni dopo, molti & chiedono  gepedali, convengano che ha funzic- o [ Ini T
quanto la lezione del Covid sia stata  pago la collaborazione fra ospedalie Bﬁ&
assimilata, quanto la sanith sk cam-  dentro agli cspedali, come ha fun- h |
biata e migliorata, imparando dagli — ziopato la campagna vaccinale e l'o- S |
errori che non si dovranno ripetere.  spedale in Fiera, Ma il grande buco
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ners della sanita sul territorio non &
ancora stato risolto. Anzi, forse si é
aggravato. «Dopo Pepidemia, le isti-
tuzionl lombarde hanno deciso di
lanciare Agenzia regionale sulle
malattie infettive: una grande sfida,
la migliore eredity ded Covids, spie-
ga Andrea Gord, cheil 21 febbraio del
2020eraa capodel repartodi Malat-
tie infettive del Policlinico, e ogg &
all'oepedale Sacco fra | massimi
esperti dell'ente di ricerca finanzia-
to anche dall Unione europea, volu-
torda Letizia Moratt, quandeo era an-
COTd Assessore. «Ma Ancora manca
un progracmma di sviluppao peranda-
rea tappare be falle che si sono verifi-
cate nel nostro sistema sanitario du-
rante I'emergenza — spiega Gon da
Seattle, dovesi trova in queste ore =,
L'analisi dei problemi & stata fatta,
ma non & stato fatta il passo successi-
vir: le azioni concrete. Sebbene ci sia
un livello tecnologico molto avanza-
to in Lombardia, abbiamo ancora
una serie di dati che passono essere
sfruttati ma vengono gparpagliati
nelle varie istituzion senza esser
pod messi assieme @ analizzati. Mon
avevamo allora un sistema di alert
epidemiologico, quindi o sono sta-
te tantissime infezioni rezpiratorie,
ma non @ seartars nessun allarme,
Se I'avessimo avuto, ¢ saremmao ac-
corti maolto prima di quel che stava
accadendn. E anche nged, quandn al-
tre epidemie sono possibili, abla-
mo bizogno di questi sistemd di intel-
ligenza artificiale, altamente tecno-
hogzinci, wecmn geslili i seedici, pre Jda-
re delle risposte molto pil approfon-
dite in tempi molto pit rapidie. Quel
che & cambiato in megio, secondoil
profiessore & stata «la risposta della

parte ospedaliera, che ha fatto na-
scere un vero concetto di multidisci-
pliraciets, un altro modo di lavora-
e bazate sulla compleasith del pa
ziente. Anche Pospedale in Fiera &
statoun bellizsimo esempio di capa-
cith organizzativa e logistica, di
grandissima cooperazione e interdi-
sriplinarietd fira le diverse speciali-
t, con cingue equipe di ospedali di-
vers afflancate. Cosl anche la cam-
pagna vaceinale @ stata condotia in
modo rapido ed efficiente, con un
grandissimo sforzo che ha dato risul-
ratl straordinart, Un capitale di espe
riere, questo, da non disperdere
Diverso @ il tema della medicina ter-
ritortale che & ancora sacrificata, La
riforma sanitaria partorita alla fine
dell’'emergenza & un po’ monea, frut-
i i molti compromessi, non ben ac-
cettata dalla medicina del territo-
ri. Oecorre migliorala in maniera
sostanziale, Oceorre lavorare tanto
su questi temi, per fare prevenzione
& non arrivare impreparati ai prossi-
mi eventi infettivologici che potran-
o senz'altro accaders in un futuro
PSS,

I medici di base sono stati fira i pri-
it ad esser coinvolll nellacura delle
migliaia e migliaia di persone che si
sono ammalate, gid nei primi mesi
del 2020, Medici che si sono trovati
senza strumentl, senza tamponi, né
maschering, presi dassalto in tutte
le quattro o cingue ondate che eono
andate avanti fing a poeo termps .
Carlo Rossi, presidente dell'Ordine
del Medici di Milano, & impietoso:
«¥lamo stah abbandonaty, senza rin-
forzi di personale, senza strumenti,
Memmena il traceiamento era possi-
hile snstenere. 1a pandemia non ha

insegnato niente: nulla ¢ cambiato
dall’inizio, anzi forse & peggiorato.
Si fa fatica a fare rete con il resto del-
la sanitd pubblica & fra di noi. Nem-
FERERR0 AVEr AvULo lante vittime e Lan-
ti problemi ha fatto prendere co-
scienza di quel che ¢'® da fare, Se tor-
russe un alitro virus, sarchbe di noo-
wo un disastro, E non pariamo delle
case di comunita: sono scatole vuo-
taz, senza personale @ SRNEL veTo 8O0
e,

Maolto amarn & anche il gindizio di
Mazsimao Galli, il grande infettivalo-
g0 ded Sacco, OggL N Pensione «A
parte la vaccinazlone di massa, sia-
mo rirmasti come prima del Covid.
0Oggi Breciams la gara a dimenticar-
i della pandemia, ma i problemi so-
no tali e quali. Le carenze nell'orga-
nizzazione territoriale sono identi-
e, gli opevator sanitari negli ospe
dali sono sempre meno, le istituzio-
ni non garantiscono il rcambio mé
la formazione dei medici, né gli in-
centivi verso la professione medica
& infermieristica che rimane cene-
rentola sia per il trattamento coono-
i, fia par @i incentivi, B la Finan-
ziaria ha dato ancora meno risorse
alla sanith pubblica, Hanno varato
la riforma sanitaria lombarda, ma
Fumpressione & che siano stan wgla-
i molti nastri su molti contenitori
vuoli. 1 medic hanno fatto wn'espe-
rienza importante & ora ne sannn di
piil rispetto all'inizio, ma una vera
terapia per la malattia grave non
'8, cf sono solo molth anti vicali, ut-
lizeealili mwolio precocenente s di
efficacia limitata, E gli anticorpi mo-
poclonali non lunziomano, perché
abbiamo neove variantis,

ERFNOOL IR BN

Studio Comunicazione DIESSECOM

67

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




26-FEB-2023
da pag. 2

foghio 1 /3

SIMIT

Societa |taliana
di Malattie Infettive
e Tropicali

ilCentro

Quobdiane - Dir. Resp: Pietro Anchimo
Timtura: | 10ER Dhffusione: 8342 Lettoriz 202 00H (0O05041 )

a

DATA STAMPA

www.dalnstampa.st

CORONAVIRUS » IL PRIMO

IL PRIMO CASDQ IL 26 FEBERAID 2020
Tre anni di Covid
in Abruzzo
Parruti: i vaccini
servono ancora

il primario del
reparto di
Walattie
imfettive
delFospedale
di Peszara,
Glusting
Parruti
tracein
un hillancio

W APAGINA 2

CASO IL 26 FEBBRAIO 2020

Abruzzo, tre anni di Covid
«I vaccini servono ancora»

Il primario Parruti: «A nessun malato grave e stato mai negato un posto lettox»

di Pietro Guida

Era il 26 febbrabo 2020 quanddo
I'incube del Covidld travolse
I'Abrieeen. 1Tn furista  pronee-

niente dalla Brianza che si tro-
vava a Roseto degli Abruzei
con la sua famiglia i) pexsi-

tive al primo test molecolare e
venne ricoverato nel repanto di
malattie infettive dell'ospeda-
le di Teramdo. | risultan venmne-
ro poi confermati dallo Spal-
lanzand di Rorma dove i pazien-
te venne trasferito, Do allora
sono passiati esattamente tre
anmni, tutto & cambiate ¢ I'A-
bruzrzo di oggi non @ pid quello
di allora sotto tanti punti di vi-
st T prednsario del cepanio odi
Malattie infettive dell'ospeda-
le di Pesscara, Glustino Parout,
dal primo giomo in trincea
contro il coronavirus, rcordan-
do quel periodo niens a sortoli-

neare i moltl hspetti posirii
che caratterizzarono |' Abruzzeo
egli abruzresi,

Come I'Abruzmo  di
fromte all'arrive del vires?

Lo ricorde quei giomi in mo-
do molto positive perché i fu
ministratori, decisor e direxio-
ne strategien, Of fu grande di
sponibilita a preparare ks logi-
stica che poteva servirci. Tra il
21 e 28 febbraio trasformam-
ma il repanto di Malaitie infett-
v arrivandoe & ticoverans 22
malati, UTna situazions che ri-
chiedeva molto personale, Ma
ci venne in aluto anche la rapi-
dita con cul § malatl furono
spostati dalke case di CUra oon-
venzionate. 5 cred un grupﬁg
di lavore multidisciplinare ¢
sl masse in mode ben coordl-
nato. Ricordo bene anche qual-

che piome dopo, ¢ precisa
menie 19 marzo, guando rico
vEramimo in danimasione cin-
gque persone. Capimmo che
ninn sarehbe pif stata Ia strxsa
CNAdEN.

Inchesenso?

Eraun sahato & nod avevamo
famo i umi la mantina. Ma nel-
la confusione non mi ero posto
il pensiero di come poter orga-
nizzare la matting di domeni-
ca. Himasi senza parole quan-

E‘lh .......... _
-.Ih-ﬂ.u..-drhmbjl'l.'?l..-
Egdl
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do uscendo dal reparto trovai
tutto il personale al completo,
pronte & entrare in servizio,
Conservo ricordi di 80-
lerzia e solidarieta di fronte a
una cosa totalmente nuova e
pit grande noi. Decidemmo di
gestire tutti i pazienti con un'u-
nica regia in modo da control-
lare tuatti § pazbenti pilcriticl in-
sieme con 'aiuto degli aneste-
sisti. Sapevamo dove erano i
malati pii1 fragili e potevano es-
sere gestiti in modo pib effi-
cicnte, Io credo che ora non
dobbiamo perdere quell'unita
di intenti & di coordinamento
che gli italiani sanno tirare fuo-
ri nei momenti pil difficili

Di cosa & particolarmente

7

fatto che in questi tre an-
ni non abbiamo dovato mai
negara un posto in fdanimazio-
neanessun paziente, 1 22 posti
della rianimazione non basta-
rono ¢ ne attivammo aleed al
primo piano, arrivando a 35.
Poi nella seconda ondata addi-
rittura a 46 ¢ fu quells il perio-
do pit drammatico, C'erano
364 pazienti Covid a fine feb-
braio del 2021, pin del doppio
della prima ondata.
Cosa invece & mancato?
L'unica cosa che & mancata
& quelln che non deve mancare
pii per il futuro. Avevamo me-
no posti di assistenza di quelli
che necessari. 5i & capito che

dovevamo incrementarli stabil-
mente. Quello che mancaora i
ia certezza di poterli mantene-
re questi posti e di non fare co-
me il gambern. Mancano dei
passaggi legislativi affinché cib
siverifichi.

Cosa ci ha caratterizzato ¢
contraddistinto?

Una regia regionale che ha

a seconda delle enti-

ta delle ondate. un fone inter-
scambio tra os i & struttu-
re anche di diverse Asl, come
accaduto tra Pescara ¢ L'Aqui-
lao Teramo e Pescara, Da noi &
stato  particolarmente  ben
coordinato questo aspetto, E
pod ¢'® stata una grande solida-
rietiadel territorio. Non ci Emai
mancata una maschierina, un
camice, un sostegno. Anche i
commercianti facevano a gara
per portarg qualcosa da man-
giare la sera, i'incoraggiamen-
to della popolazione. Tanta so-
lidariets.

Cosa & cambiato da allora
in Ahrurzn?

Se ¢'f una cosa veramente
im?unant: che & cambiata & la

tura della gestione delle in-
fezioni. Vedo tanti operatori sa-
nitari che ora capiscono quan-
to sono determinant degli spa-
zi adeguati per gestire le infe-
zioni. E mon parle solo del Co-
vid, ma anche dei germi diffici-

li. Non o'era una eonsapevolesr-

L)) DATA STAMPA

za di quanto fosse importante
gestirli bene. Nelle nuove strut-
ture ora tutto e diverso e viene
organizzato in modo ottimale.
Oggi, ad esempin, nel nostro
repario di geriatria non ci sono
letti aggiuntivi, sono presenti
spazi adeguati, protocolli pii
ferrel. In modo per salvaguar-
darc anche i nostri ansian.

Non & dappertutio cosi pe-
r?

Ma sappiamo che dovra es-
serlo.

Cosa dobblamo aspettarci
per il futuro?

Se guardiamo a cosa & suc-
cesso in Italia con la circolazio-
ne delle ultime varianti & quel-
I che & successo In Clna sap-
piame darci una risposta certa:
tutto dipendera dalla politica
di vaccinazione. Da nol ora ab-
biame un ombrello vaccinale
chie impedisce |'emergenza
delle nuove varianti. In questo

ifico momento non acca-

nulla di nuovo. Ma se tra
un anno mancheremo di fare i
richiami vaccinali e ci dimenti-
cheremo di quanto & saro
brutto questo periodo, & non ci
vaccineremo annualmente, al-
Jora rischiamo di ntomnare al
punto di partenza, se non peg-
gio. In Cina hanno shagliato to-
talmente la politica vaccinale.
Non dobbiamo dare spazio al-
le nunve varianti
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GIORNALE DI SICILIA ©

01 Gennaio 2023

IMPENNATA DI CASI COVID
IN CINA, RISCHI PER LA
SICILIA? «MASSIMA
ATTENZIONE, CI VUOLE
PRUDENZA>

Il netto aumento di casi Covid in Cina e le restrizioni ormai cancellate dal paese asiatico

fanno preoccupare ['ltalia e anche la Sicilia. La decisione di Pechino di eliminare le
restrizioni nei controlli e quindi il liberi tutti nei viaggi nel pieno dellondata che sta
travolgendo il Dragone rischiano infatti di provocare un nuovo aumento netto di casi:
“Tutto vero - dice il professore Antonio Cascio, direttore del reparto di Malattie Infettive
del Policlinico di Palermo - Massima attenzione deve essere data a questa impennata di
casi. Bisogna continuare ad essere prudenti, magari stare lontani da questi viaggiatori

asiatici. Peré la cosa che voglio ribadire & niente panico, siamo vaccinati”.
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Influenza Australiana:
i sintomi, le cure e la
differenza con gli
altri virus

19 01 2023
Giorgia Nardelli

mettere a letto milioni di italiani quest'anno

ci pensano il Covid e una delle influenze piu

brutte dell'ultimo decennio. L'Australiana ce

la trascineremo fino a marzo. Quanto al
virus pandemico chissa. Meglio chiarirsi le idee
allora: serve sempre il tampone? E i vaccini hanno
ancora un senso? Qui le risposte alle domande che ci
stiamo facendo tutti

Quest'anno siamo bersagliati da un mix di virus. Al Covid si & aggiunta

I'Australiana, l'influenza che & arrivata in anticipo e ha cc:llpii'u di pid,

mettendo a letto milioni di italiani e facendo registrare il record di casi
dal 2009 gia a inizio dicembre.

Ha picchiato duro soprattutto su anziani e bambini, mandando in tilt i
Pronto soccorso di mezza ltalia. Distinguere tra i due malanni & quasi
impossibile perché hanno gli stessi sintomi: tasse, mal di gola, febbre,
dolori muscolari. Si pua solo tenere presente che il tempo di
incubazione ¢ piu breve nell'influenza (circa 1-3 giorni) rispetto a quello

della variante Omicron (circa 4-5).
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Il picco dell'influenza Australiana

Ma cosa dobbiamo aspettarci per gennaio e febbraio? «Se & vero che il
"picco dei casi” & stato registrato a fine anng, il virus continuera a farci
compagnia ancora fino a fine febbraio o inizio marzo» spiega lgnazio
Grattagliano, coordinatore della Societa italiana di medicina

generale per la Puglia.

«Quando si raggiunge il picco, segue di solito un plateau, un periodo in
cui i contagi restano stabilmente alti per due o tre settimane. Va poi
tenuto conte che 'epidemia di influenza stagionale investe
solitamente, per ragioni atmosferiche, prima il Nord e poi il Sud, e
siccome nel Meridione si & registrato a dicembre un caldo insolito, &
ragionevole pensare che in alcune Regioni il picco vero e proprio debba
ancora arrivare». Dunque, spiega il medico, chi non lo ha fatto pud
ancora vaccinarsi, specie se residente al Centre-Sud, considerando che

la copertura del vaccino scatta tra i 10 e i 12 giorni dall'inoculazione.

| sintomi dell'influenza Australiana

«|| ceppo virale australiane & piu virulento rispetto a quelli registrati
neg|i anni passati e, a differenza di questi ultimi, che davano per lo piu
sintomi gastrointestinali, colpisce prevalentemente le vie respiratories

aggiunge il medico.

A queste si aggiunge un'alta contagiosita, dovuta a un mix di fattori.
«Molto ha influito la mancata circolazione dell'influenza nelle due
passate stagioni. Generalmente chi & sano e ha un buon sistema
immunitario contrae linfluenza ogni 5-6 anni, perché la protezione nei
confronti dei virus di questo tipo cala pit o meno dopo questo intervallo

di tempo.

Il fatto che per due inverni di pandemia, distanziamento e mascherine

ci abbiano evitato le infezioni, ha spianato la strada all'Australiana».
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Tra influenza stagionale, Covid e altri
virus respiratori

A questo si & aggiunta una vera e propria tempesta virale™ «Insieme
alla stagionale circolano il Sars Cov2 e una serie di adeno e rinovirus, a
cui si aggiunge il virus respiratorio sinciziale, che sta colpendo
soprattutto i bimbi molto piccoli. Un mix ESplDSi\"D che mette sotto
pressione gli ospedali» spiega Miriam Lichtner, docente di Malattie
infettive all'Universita la Sapienza di Roma, e componente della

Societa italiana di malattie infettive e tropicali.

A predominare, dicono i dati delllstitute superiore di sanita, &
soprattutto l'influenza, con un rapporto rispetto al virus del Covid 19 che
al momento é di circa 3 a 1. «Per evitare confusione & sempre bene
sottoporsi a un tampone. Di fronte a un soggetto Frugile, in caso di
positivitd questo ci permette di intervenire nei primi giorni con gli
anticorpi monoclonali o i farmaci antivirali, che danno una buona

protezione contro la malattia severa» spiega il dottor Grattagliano.

Come curare l'influenza Australiana

E in caso di influenza? «MNelle persone in buona salute & sufficiente una
terapia basata su antifebbrili ¢ antinfiammatori, in genere i sintomi si
esaurisconeo in qualche giorno, non c'e da preoccuparsi. Inutile quindi la
corsa all'antibiotico, che va preso solo se il sintemo persiste dopo cinque

giorni, e solo dopo aver sentito il medico» avverte il dottor Grattagliane.

L'allerta sale, invece, se siamo in presenza di soggetti molto fragili,
come | grnndi anziani, chi ha immunodeficienze e chi soffre di malattie
croniche impaortanti, di malattie respiratorie, demenza ma anche persone

allettate o che vivono in istituto.
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Quando preoccuparsi

«Se la febbre ¢ spiegata da un quadro clinico chiaro, per esempio una
faringite, non c¢'¢ da precccuparsi» spiega Miriam Lichtner. «Bisogna
invece allarmarsi se il paziente & fragile, magari immunodepresso, se la
temperatura alta resiste anche dopo due o tre giorni, senza un
apparente motivo, oppure quando lo state cognitive cambia, la persona
& soporosa, non riconaosce, la pressione ¢ molto bassa: questi sono tutti

segni che l'infezione si & estesa.

Mon & detto che correre in ospedale perd sia sempre la soluzione
miglicre per tutti. Melle persone molto anziane, specie se affette da
demenza, il ricovero pué essere controproducente, quindi il consiglio &:

prima di mettersi in fila al Pronto soccorso sentiamo sempre un medico».

Come proteggersi dalle nuove varianti
di influenza

Con Pechino che & tornata in piena emergenza ma non attua pii
restrizioni, sembra di essere a due anni fa, quando il virus faceva paura
e picchiava duro. «|| timore degli studiosi & che, a causa dellalta
circolazione del virus, si sviluppino dalla Cina varianti piu diffusive e ad
alta patogenicita» dice l'infettivologa Miriam Lichtner. «Non siamo nella
situazione del 2020, certo, ma dobbiamo continuare a vaccinarci e a

proteggere i fragili con antivirali € monoclonali=.

La risposta del vaccino

Diversi studi, spiega |'e5perh::|, hanno mostrato che dopo qualche mese
la protezione del vaccino cala. Chi si ¢ sottoposto alla terza dose o si &
ammalato un anno fa rischia di reinfettarsi, anche se ¢ in buona salute.
«lUn nuovo booster va invece a stimolare il sistema immunitario, e questo
ci fa da scudo parziale anche per le sottovarianti di Omicron e
eventuali nuove varianti. Limita anche la trasmissione del virus, perché
chi ha una buona risposta immunitaria resta contagiosoc per meno

tempo=.

Per {'rugi|i e anziani utile la quinta dose. «Chi ha fatto la gquarta da pil
di 120 giorni dovrebbe prenoi‘urln: & un vaccino bivalente, che protegge
sia dal ceppo di Wuhan, sia da Omicron. Non dimentichiamo che anche

oggi il 50% di chi contrae il Covid rientra tra i fragili=.
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Cos'e la triplendemia:
a rischio bambini e
anziani

20 01 2093
Eleonora Lorusso

i tratta di una tripla epidemia in
concomitanza, che colpisce i bambini, gli over
65 e 70 e le persone fragili a causa di Covid,
influenza e virus sinciziale. Cosa fare

| contagi da Covid durante gquesto inverno stanno interessando
soprattutto i piu piccoli, ma a precccupare i pediatri e | medici in genere
& la possibilita che si possano sovrapporre tre epidemie in
concomitanza. Da qui il termine che & stato coniato: triplendemia. Si
tratta dei contagi da virus Sars-Cov?, respunsubﬂe del Covid, di quello
influenzale che causa l'influenza stagionale (l'australiana) e di quello

sinciziale, che appunto cu|pi5ce soprattutto i bambini, in particolare

molte piccoli. Ne abbiamo parlate con Marco Falcone, segretario della

Simit, Societa italiana di malattie infettive e frupiculi.

Cos’e la triplendemia?

«Si tratta della possibile sovrapposizione di pii infezioni causate da
virus diversi. quello che causa il Covid, quello influenzale e quello
respiratorio sinciziale - spiega Falcone - Gli ultimi due, quindi influenza
e sinciziale, sono sempre circolati in passato, soprattutto nel periodo
autunnale e invernale. La differenza rispetto al Covid & che il sars-Cov2,
invece, & presente tutto 'anno: ormai nen ha stagionalita. Il problema &
che negli ultimi due anni indossavamo le mascherine che hanno
frenate la circolazione sia dell'influenza che del virus respiratorio
sinciziale, che ora possono "combinarsi” con il Covids.
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«Da un punto di vista clinico ora non & prevedibile che impatto
potrebbe avere la possibilita di infezioni combinate, da qui la

preoccupazione», chiarisce l'infettivologo.

Chi & piu a rischio di triplendemia?

«Sono i soggetti che si trovano alle estremita delle eta: i neonati o
comunque bambini molto piccoli fino ai 5 anni di vita, oppure gli
anziani over 65 e over 70. A questi si aggiungono anche i soggetti
fragili come gli oncologici e oncoematelogici, e in generale gli
immunodepressi per chemioterapia, che sono le persone piu a rischio

insieme ai grandi anziani», spiega |'Esper1'c:.

Quali sono i campanelli d'allarme?

Come si capisce se si & in presenza di un contagio da pit virus? «l|
segnale al quale occorre prestare maggiore attenzione ¢ la febbre, se
molto alta e persistente da piu giorni, in particolare se in
concomitanza con altri segnali generali come 'affanne, la fatica
respiratoria e una compromissione dello stato generale delle
condizioni di salute - spiega Falcone - Finché compaiono sintomi da
normale infezione come mal di gu|=_':| o tosse o dolori muscolari, ma senza
affanne, non c'¢ bisogno di allarmarsi e si pud attendere per capire
I'evoluzione della malattia. Ma se dovesse aggiungersi il fiato corto,
allora potrebbe essere sintomo di una pelmonite e occorre rivolgersi al

proprio medicos.

Come si previene la triplendemia?

«La mig|iﬂr prevenzione sarebbe il vaccino, ma ormai & tardi per chi non
si fosse vaccinato contro linfluenza stagionale o il Covid con le dosi
booster - spiega ancora il segretario della Simit - Se si & in presenza di
una infezione Covid, comunque, oggi disponiamo di piu farmaci e cure.
Ad esempio, ci sono gli antivirali, che vanno presi nelle fasi iniziali della
malattia in caso di sospetto di eveluzione piu severa, come pud accadere
con i malati curdic:lc:gici o con sindromi respiratorie pregresse. Il medico
di famiglia li pud prescrivere tramite ricetta elettronica e il paziente |i

ritira in farmacia, seguendn la cura per 5 giornix», spiega Falcone.
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Come si cura la triplendemia?

In passato ci sono stati problemi di disponibilita e tempistica, ma

secondo 'esperto oggi si tratta di difficolta superate: «Due delle
molecole che costituiscono il principio attive di altrettanti di questi
farmaci antivirali sono disponibili solo presso le farmacie ospedaliere,
quindi legate ai reparti di Malattie infettive, ma l'altra & ordinabile
presso qualsiasi farmacia, anche nei paesini piu piceoli d'ltalia. Per
esperienza, entro un massimo di 24 ore la si pud acquistare ovunque,
¢ solo sufficiente la ricetta del medico su registro informatizzato: il
sistema di distribuzione funziona, & necessario solo un impegno proattivo

da parte dei medici di base per seguire un minimo iter burocratico».

«Per influenza e virus sinciziale ci sono i farmaci tradizionalmente
usati anche in passato per queste patologie, compresi gli
antinfiammatori per ridurre i sinfomi, valutando l'evoluzione del quadro
e soprattutto possibili eventuali complicazieni da sovrapposizione dei

virus», conclude |'esperto.
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Covid, possibile stop al tampone
obbligatorio per chi arriva dalla Cina

Lo ha ipotizzato il ministro della Salute Orazio Schillaci allo scadere (31 gennaio)
dell'ordinanza che ne ha imposto 'obbligo. Per il ministro «i numeri sono molto
rassicuranti. E i tamponi sui cittadini in arrivo con volo diretto dalla Cina non
hanno rivelato la presenza di varianti del virus diverse da Omicron»

di Andrea Gagliardi

Il 31 gennaio scade l'ordinanza sull'obbligatorieta dei controlli tramite
tampone negli aeroporti ai passeggeri di voli dalla Cina. «I numeri sono
molto rassicuranti. Siamo sereni, per ora. I tamponi obbligatori sui
cittadini in arrivo con volo diretto dalla Cina non hanno rivelato la
presenza di varianti del virus diverse da Omicron» ha affermato il
minisiro della Salute Orazio Schillaci, in un'intervista al “Corriere della
Sera” ipotizzando anche la decisione di interrompere I"'obbligo dei controlli

ai passeggeri dalla Cina

Andreoni: cautela su stop controlli

Ma l'idea non & condivisa dalla comunita scientifica. «Io sarei per una linea
pit prudente - dice all’Adnkronos Salute Massimo Andreoni, professore di
Malattie infettive all'Universita Tor Vergata di Roma e direttore scientifico
della Societa italiana di malattie infettive e tropicali (Simit) -. E sarei molto
cauto dal punto di vista epidemiologico in funzione di quanto accade tra la
popolazione cinese». Anche perché «di un’eventuale comparsa e
emergenza nuove varianti in Cina, noi ne veniamo a conoscenza con un po’

di ritardo, a causa del sequenziamento dei tests
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Efficace contro tutte
le varianti ed
economico:
I'interferone
potrebbe essere la
terapia anti Covid del
futuro

di Fabio Di Todaro
Le conclusioni di uno studio sul New England Journal of Medicine hanno ravvivato il
confronto sui farmaci in uso contro Covid-19

17 FEBBRAIO 2023 ALLE 00:38 @ 4 MINUTI DI LETTURA

Linterferone pegilato lambda come possibile nuovo trattamento efficace nel prevenire
il decorso dell'infezione da Sars-Cov-2 verso le forme pit gravi. Con una novita a cui
guardare interessati, in vista di un pericdo di convivenza con la malattia che =i
preannuncia lungo: l'efficacia trasversale, ovvero nei confronti di tutte le varianti

dell'ultitno coronavirus.

Possono essere sintetizrate cosi, le conelusioni di uno studio pubblicato sul New
England Journal of Medicine che ha ravvivato il confronto sui farmaci in uso contro
Covid-19. A condurlo Olireoceano un gruppo internazionale di ricercatori canadesi,
brasiliani e statunitensi, che in uno studio di fase 3 ha cercato riscontri circa la
possibilitd di somministrare una particolare categoria di queste proteine che
nell'ambito delle malattie infettive hanno rappresentato il primo trattamento nei
confronti delle epatiti B e C. Riscontri che sono risultati positivi, in termini di un
ridotto ricorso alle cure del pronto soccorso e all'ospedalizzazione da parte di pazienti
adulti trattati con l'interferone lambda pegilato.
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Covid-19: la ricerca sui nuovi farmaci va avanti

Nonostante oggi la pandemia sembri arretrars, soprattutto nelle aree del Pianeta in cud
=i registrano i maggiori tassi di adesione alla campagna vaccinale, la ricerca di prinecipi
attivi contro il coronavirus non si & mai fermata. Una decisione equilibrata e necessaria
per far fronte a un'eventuale perdita di efficacia dei farmaci attualmente disponibili,

tra le possibili conzeguenze della formazione di nuove variant virali.

Vanno lette in questo senso le ragioni che hanno spinto questo gruppo di ricercatori,
zotto l'egida della McMaster University di Hamilton (Canada), a condurre uno studio di
fase 3 per valutare l'efficacia dell'interferone lambda pegilato contro Sars-CoV-2.
Un'ipotesi nata da due considerazioni: la capacita di queste cellule di interferire conla
replicazione virale (da qui il nome di interferoni) e i riscontri incoraggianti in termini
di sicurezza ed efficacia ottenuti dagli studi di fase 1 & 2. Da qui la decisione di
somministrare il farmaco - con un'unica iniezione sottocutanea di 180 microgrammi di
interferone lambda pegilato - a 951 persone che convivevano da meno di una settimana

con i sintomi dell'infezione da Sars-CoV-2.

L'interferone protegge dalla "avanzata" di Sars-CoV/-2

Il decorso dell'inferzione & stato comparato con quello registrato in oltre mille alfri
pazienti positivi, ma trattati con un placebo. Con risultati sorprendenti. I pazienti con
un'elevata carica virale trattati con l'interferone sono stati infatti pin "protetti”

dall'aggravamento dei sintomi.

Una considerazione a cui gli esperti sono giunti misurando il decorso della carica
virale (nei sette glorni successivi al trattamento) e il bizogno di ricorrers alle cure in

pronto soccorso o non proprio a un ricovero nei 28 giorni successivi al trattamento.

Complessivamente il 2,7 per cento dei pazienti trattati con l'interferone ha dovuto
comungue richiedere un intervento sanitario: rispetto al 5,6 per cento rilevato nel
gruppo di controllo. A conferma dell'efficacia del trattamento, i ricercatori hanno
osservato anche un incremento dei decessi dovuti a Covid-19 e della durata dei ricoveri
nei pazienti trattati in altro modo. Considerando che I'83 per cento del totale dei
partecipant allo studio era vaceinato, "questi dati ci permettono di considerare
l'interferone lambda pegilato pit efficace di qualsiasi altro trattamento nelle prime fasi
dell'infezione”, & quanto messo nero su bianco dai ricercatori, per cui "la possibilita di
somministrare il farmaco con una semplice iniezione sottocutanea evita anche

qualsiasi problema legato all'aderenza al trattamento”.
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Farmaco efficace contro tutte le varianti di Sars-CoV-2?

Ma non & questa la novita pit significativa. L'aver campionato i pazienti tra il mese di
giugno del 2021 e quello di marzo del 2022 ha permesso ai ricercatori di registrare
anche la risposta terapeutica a diverse varianti di Sars-CoV-2. 11 40 per cento delle
persone coinvolte nello studio era stata contagiata da Omicron, la forma virale che ha

limitato 'efficacia dei vaccini (rispetto al contagio) e degli anticorpi monoclonali.

Se il virus & mutato, lo stesso non & accaduto invece per la risposta all'interferone.
"Parliamo di una molecola che funziona con ogni probabilita contro Covid-19:
indipendentemente dalla forma del virus che provoca la malattia - afferma Gilmar
Reis, direttore del centro di ricerca clinica e professore associato di medicina interna
all'Universita Cattolica Pontificia di Minas Gerais e primo autore della pubblicazione -,
Cuesta scoperta potrebbe farci entrare in un'era in cui sara possibile avere singoli
trattamenti efficaci contro un ampio spettro di malattie". Nel caso specifico, =i guarda
soprattutto alle infezioni respiratorie: da qui l'idea di avviare un trial per testare la

risposta dei virus influenzali all'interferone lambda pegilato.

Tutte le potenzialita degli interferoni

Gli interferoni sono proteine prodotte naturalmente dalle cellule in risposta ad una
grande varieta di stimoli. A scoprirli, nel 1957, furono i ricercatori Alick Isaacs e

Jean Lindenman, nel corso dei loro studi sul decorso dell'influenza su alcuni tessuti
coltivati in laboratorio. I due scienziati isolarono da queste colture un fattore capace di

interferire - da cui il nome di interferone - con la crescita del virus.

In seguito =i & scoperto che queste citochine, oltre a conferire resistenza a molt virus,
zono in grado di modulare l'attivita del sistema inumunitario e di inibire la crescita
cellulare. Nacque cosil'idea di una somministrazione esterna, per potenziare la

risposta dell'organismo alle infezioni.

Tante applicazioni terapeutiche

Da queste molteplici funzioni derivano le diverse applicazioni terapeutiche degli
interferoni, che spaziano dalle infezioni virali (epatite B e C) ai tumori (leucemie,
linfomi, alcuni tumeori della pelle) e alle malattie autoimmuni. Ma negli ultimi anni il
progresso scientifico ne ha limitato ['uso. "Linterferone pegilato ha rappresentato per
anni la prima opzione terapeutica nei confronti dell'epatite B ed & stato poi utilizzato
anche contro l'epatite C e l'epatite Delta - dichiara Marco Falcone, ordinario di
malattie infettive all'Universita di Pisa -. Poi, grazie all'avvento degli antivirali diretti, &
diventato un farmaco di secondo piano”.

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com

82



Societa |taliana
c> di Malattie Infettive

e Tropicali

"Repurposing” utile in caso di nuove varianti pib aggressive

Trattandosi di una molecola datata e a basso costo, l'autorizzazione contro Covid-19
renderebbe perd la cura pit accessibile anche ai Paesi pin poveri. "Parliamo di un
principio attivo che in linea di massima costa un decimo rispetto agli antivirali che
oggi usiamo contro Covid-19", aggiunge lo specialista. Oltre che per ragioni di
sostenibilita, "questo potrebbe risultare particolarmente utile se sulla scena dovesse
affacciarsi una variante particolarmente aggressiva e in grado di vanificare l'efficacia
degli antivirali - precisa Falcone, che & anche segretario della Societa Italiana di
Malattie Infettive e Tropicali (Simit) -. A quel punto, avendo gia dei dati ricuardanti

linterferone, potremmeo avere gia la soluzione in casa”

Dati su pazienti non ad alto rischio

[ dati pubblicati riguardano un set di pazienti non ad alto rischio. Ma questo non &
detto che sia soltanto un limite. "Un farmaco che fuimziona anche sui pazienti meno
fragili, sulla carta, potrebbe essere ancora pit efficace tra gli anziani e le persone con
pitt malattie”, Infine, lo studio ha svelato un altro aspetto significativo: la maggiore
suscettibilita al decorso di Covid-19 nelle persone con un polimorfismo del gene OASL
E su questo che agirebbe l'interferone, attivando le "forbici” che fanno a pezzi i virus a

Bna. Esattamente come Sars-CoV-2.
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Andreoni: “Nessuna nuova
variante Covid dalla Cina in
Italia, tenere alta la copertura
vaccinale”
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A curza di lda Artiaco

"L'ondata di Covid in Cina non deve precccupare I'ltalia a meno
che non si sviluppino nuove varianti, che al momento non i
sono. Per questo si deve mantenere alto il livello di copertura
vaccinale. L'importante & non commettere gli errori del passato,
investendo sulla prevenzione”.

Cosi Massimo Andreoni, primario di infettivologia al Policlinico
Tor Vergata di Roma e direttore scientifico della Societa italiana di
malattie infettive e tropicali (Simit), ha spiegato a Fanpage.it
l'eventuale impatto di quanto sta succedendo in Cina, dove si sta
registrando un boom di contagi Covid dopo l'abbandono della

strategia Zero Covid, anche in Italia con le possibili ulteriori
misure che il Governo potrebbe prendere per arginare una nuova
risalita delle infezioni.
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"Tutto dipende dalle varianti che si svilupperanno in Cina e
arriveranno in Europa e quindi in Italia. Per adesso quelle che
stanno circolando e che abbiamo isolato nel passegger arrivati
dalla Cina hanno tutte gia circolato precedentemente nel nostro
Paese, e questo & un fatto tranquillizzante.

Mon stanno armvando molti dati da Pechino per cui non sappiamo
esattamente li cosa sta accadendo. Possiamo dire che per quelle
che sono le informazioni che abbiamo al momento, le vananti che
circolano, essendo gia circolate anche da noi, in qualche modo
sono protette dalle vaccinazioni che abbiamo fatto. Ma in Cina si
parla di centinaia di migliaia se non di milioni di casi al giorno e
questo potrebbe evidentemente far variare lo scenario,
potrebbero circolare varianti nuove non protette dall'immunita
vaccinale".

A proposito di varianti, si sta parlando molto in questi giorni
di Gryphon. Cosa pud dirci al riguardo?

"E un sottolignaggio di Omicron che ha gia circolato anche in
Italia & non & mai diventata dominate, quindi in qualche modo &
una variante che ha una capacita di diffusione importante come
tutte le varianti di Omicron ma non tale da diventare l'unica.

E tuttavia una variante con un quadro clinico che & il
corrispondente delle varianti Omicron aggressive. Anche se
diventasse dominante, non dovremmo aspettarci un quadro
sostanzialmente diverso da quello che stiamo registrando in
questo momento. In ltalia abbiamo un buon stato di immunita
che pero deve rimanere elevato perche a prescindere dalle
varianti cinesi gia questa & una variante che soprattutto nei
soggetti fragili o non ben immunizzati € importante, in grado
purtroppo di determinare un aumento del tasso di letalita”.
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Negli ultimi giorni per altro il numero di vaccinazioni
aumentato, pur mantenendosi ancora basso. Acosa e
dovuta secondo lei questa situazione?

"Quello che sta avvenendo in Cina & un motivo che sta
spingendo molte persone a riprendere |a vaccinazione.
Certamente | dati che arrivano dalla Cina sono preoccupanti. 1o
credo che non ci sia bisogno di ulterion dimostrazioni che
avvalorino il quadro che ben conosciamo, e cioé che | soggetti
vaccinati, che abbiano effettuato l'ultima dose di vaccino negli
ultimi 4/6 mesi, sono soggetti protetti ai fini dell'ospedalizzazione
e della malattia pia grave. Mantenere un buon livello di immunita
soprattutto nei fragili € un elemento importante e credo che la
gente in questo lo abbia nconsiderato”.

Il Governo Meloni pensa allo scenario peggiore. Crede che ci

saranno ulteriori restrizioni se i casi dovessero aumentare, al
di la del ritorno delle mascherine al chiuso?

"lo credo che 'epidemia vada in qualche modo vissuta in
funzione di quello che accade. Piu che fare scenari, bisogna
seguirla strettamente da vicino per essere pronti a intervenire e
prevenire una eventuale ulteriore ondata in ltalia. Gia il controllo
dei viaggiator all'arrivo in Italia & un sistema valido ma con

efficacia relativa.

Non & I'eventuale tampone negativo che ci pud far escludere che
un soggetto sia infetto. L'importante & non commettere gli errori
fatti in passato, in cui siamo stati un po' lenti nel mettere in atto le
azioni da fare, mi riferisco alla prima fase dell'epidemia. Poi
abbiamo imparato a spese nostre a essere piu efficaci ed attivi".

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 8 7
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




SIMIT

= Societa ltaliana

\____’ di Malattie Infettive
o e Tropicali

Nel frattempo sono cambiate anche le regole per
I'isolamento dei positivi. Crede che i tempi siano maturi per

una cosa del genere?

"Mi sembra una scelta di tipo prevalentemente politico, quindi
qualche rischio si corre. Si chiede alla popolazione un grande
senso di responsabilita. Quando si dice che l'isolamento finisce
dopo 5 giorni senza bisogno di un tampone in soggetti
asintomatici si imanda al singolo la responsabilita di rientrare
esattamente allinterno di questa categoria. Certamente serve
grande senso civico, e capire che soprattutto per le persone pid
fragili questo pud essere un elemento di grande pericolo.
Oltretutto non si fa una distinzione in funzione del livello di
vaccinazione. Mi spiego: & chiaro che una quinta giornata per un
soggetto che ha fatto I'ultimo vaccino un anno fa pud essere
molto diversa dalla quinta giornata di chi I'ha fatto quattro mesi

fa"
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La variante Gryphon dilaga negli Usa.
L'esperto: “Bucai vaccini, arrivera
anche in ltalia”

ivasy By Redazione &5 Gennaio 2023 @ 163

A New York € boom di contagi, la nuova variante si appresta a
diventare dominante. L'infettivologo Massimo Andreoni: “E gia
passata dall’'Europa ma un suo ritorno preoccupa”

“Gryphon & una variante che aveva gia fatto la propria comparsa in Europa e in ltalia, non & proprio
una ‘new entry’. Quello che & cambiato & che, rispetto a prima, ora sta diventando dominante a New
York in maniera davvero molto rapida”. Lo spiega all'agenzia Dire Massimo Andreoni, primario di

infettivologia al Policlinico Tor Vergata di Roma e direttore scientifico della Simit, la Societ italiana

di malattie infettive e tropicali.

“Si tratta di una variante gia emersa alcune settimane fa - ricorda l'infettivologo - e che aveva
destato anche non poca preoccupazione perché sembrava potesse avere una grande capacita di
diffusione e con una buona probabilitd di diventare dominante. Cosa che, invece, non é

accaduta: Gryphon era rimasta una delle tanti subvarianti di Omicron e, in realta, non aveva

assunto queste caratteristiche di dominanza”.
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Le notizie che “invece arrivano in queste ore da New York sembrerebbero indicare che questa
variante ha davvero una grande capacita di diffusione: basti pensare che nella Grande Mela &
passata da meno del 10% al 40% in tempi molto brevi”, precisa I'esperto. Dobbiamo temere 'arrivo di
Gryphon anche in Italia? "Quello che & successo fino ad ora nel corso della pandemia - risponde
Andreoni - & che le varianti, una volta dominanti, conquistano lo scenario a livello mondiale e

dungue & possibile che ‘faccia tappa’ anche nel nostro Paese”.

Anche se, tiene a precisare il direttore scientifico della Simit, “insisto a dire che questa variante
aveva gia circolato in Europa e non era diventata dominante. Lo scenario epidemico si modifica di
giorno in giorno e Gryphon, di cui conosciamo alcune cose, & una variante che aveva caratteristiche
di ridotta risposta alla immunogenicita vaccinale: era dunque una delle varianti che ‘bucavano’ i

vaccini che attualmente possediamo, ossia quelli bivalenti”.

“Questa variante - conclude Andreoni - & un qualcosa che ci preoccupa ma che allo stesso tempo in
parte conosciamo. Ora sta diventando dominante negli Stati Uniti e questa diffusione lascia
intendere che, probabilmente, tornera anche in ltalia. Sara un qualcosa con cui nei prossimi giorni

e nelle prossime settimane dovremo confrontarci®.
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Cascio, “Fuori dal Covid grazie ai vaccini”

LIMFETTIVOLOGO CASCIO ALLINAUGURAZ IONE DEL PRONTO SCCCORS0-POLICLINICO DI
PALERMO

di Redazione Video | 27/02/2023 ] ]Of~]

Attiva ora le notifiche su Messenger °

Il nuovo Pronto Soccorso & un fiore all'occhiello del Policlinico di Palermo. Lo
dice I'infettivologo Antonio Cascio. Una struttura cosi all’avanguardia diventa
un presidio fondamentale anche nel caso dovessero insorgere nuove
pandemie? Secondo Cascio, si. Guardando al passato, il medico del Policlinico
ricorda che se siamo riusciti a superare la crisi pandemica da Cowvid lo
dobbiarno ai vaccini.

Bisogna sperare che non arrivi una nuova crisi, ma con strutture come quella
inaugurata oggi a Palermo, & possibile suardare al futuro con maggiore
ottimismo.
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