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Societa scientifiche, 'le mascherine consigliate ai
fragili’

"Sono state fondamentali ma ora siamo di fronte a nuovi scenari"

‘a o @ O Redazione ANSA ROMA 20 aprile 2023 17:43 () Servi alia redazione () Stampa

Le mascherine sono state fondamentali in questi anni, ma la nuova situazione
epidemiologica e 'immunizzazione realizzata con vaccinazioni € immunita naturale
pongono di fronte a nuovi scenari.

Restano uno strumento consigliato per | soggett fragili soprattutto in ospedale € nelle
Rsa. E' Il parere delle societa scientifiche in vista di un allentamento dell’'uso obbligatorio
delle mascherine nelle strutture sanitare, in scadenza il 30 aprile, annunciato dal ministro
della Salute Schillaci.

"Bisogna distinguere le situazioni - commenta Claudio Cricelli, Presidente della Societa
Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie (Simg)- da una parte vi sono luoghi
sensibili e critici dove si annida ancora un elevato rischio di contagio di Covid, in
particolare per le persone anziane e vulnerabili; dall'altra, vi sono luoghi in cui tale divieto
non ha pid senso, perche il mondo intorno a questi ambienti & totalmente privo di
qualsiasi protezione con le mascherine. E' opportuno mantenere ancora delle restrizioni
nel luoghi dove realmente si concentrano le persone a pil alto rischio, compresi alcuni
settori specifici delle strutture ospedaliere e alcuni luoghi residenziali come le Rsa dove
l'ingresso esterno pud portare il contagio da parte dei visitatori”.
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"Attualmente le complicanze gravi dell'infezione da SARS5-CoV-2 sono fortunatamente
rare, grazie alla campagna di vaccinazione effettuata nel nostro Paese su larga scala -
afferma Lorenzo Palleschi, Presidente della Societa ltaliana di Geriatria, Ospedale e
Territorio (Sigot) - tuttavia, | cosiddetti pazienti fragili, che hanno una ridotta capacita di
risposta e reazione nei confronti di agenti perturbanti, sia esterni che interni, ossia |
pazienti immunodeficienti, | pazienti oncoematologici, | pazienti affetti da gravi
insufficienze d'organo come insufficienza renale o respiratoria, | pazienti in generale
affetti da piu patologie croniche contemporaneamente & i pazienti di eta molto avanzata -
per queste categorie sarebbe auspicabile un mantenimento di un livello di vigilanza alta”.

Secondo Marco Falcone, Segretario della Societa Italiana di Malattie Infettive e
Tropicali "ogqi la situazione epidemiclogica & diversa per numerose ragioni: vi &
un'immunizzazione pressoché totale della popolazione tra vaccini e immunita naturale: la
circolazione del virus rimane limitata; continuano a prevalere varianti che non provocano
una malattia grave. Pertanto, non si ravvisa una necessita dell'uso obbligatorio di
mascherine, che hanno un ruolo pid limitato che in passato”.
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Cricelli (Simg), 'opportuno mantenere ancora delle restrizioni'

Roma, 20 apr. (Adnkronos Salute) - "Riteniamo che sia opportuno
mantenere ancora delle restrizioni nei luoghi dove realmente si
concentrano le persone a piu alto rischio, compresi alcuni settori
specifici delle strutture ospedaliere e alcuni luoghi residenziali
come le Rsa dove l'ingresso esterno puo portare il contagio da parte
dei visitatori: in questi casi, la presenza della mascherina,
soprattutto da parte degli ospiti, dovrebbe continuare ad essere
consentita; in altri luoghi", invece, "c'e una tale circolazione

libera che |'obbligo della mascherina non costituirebbe piu un
ostacolo alla diffusione del virus". Lo sottolinea Claudio Cricelli,
presidente della Societa italiana di medicina generale e delle cure
primarie (Simg), commentando la scadenza prevista per il 30 aprile
dell'obbligo di mascherine all'interno di strutture sanitarie, Rsa e
di altre strutture assistenziali.

"Molti si chiedono se sia opportuno che questo decreto prolunghi tale
obbligo o se non sia arrivato il momento di sospenderlo
definitivamente. Bisogna distinguere le situazioni - chiarisce

Cricelli - Da una parte vi sono luoghi sensibili e critici dove si

annida ancora un elevato rischio di contagio di Covid, in particolare
per le persone anziane e vulnerabili; dall'altra vi sono luoghi in cui
tale divieto non ha piu senso, perché il mondo intorno a questi
ambienti e totalmente privo di qualsiasi protezione con le
mascherine".

"Riteniamo tuttavia che ci sia un aspetto soggettivo nell'indossare la
mascherina: a prescindere dalle indicazioni che verranno previste
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dalla legge - osserva il presidente Simg - molte persone percepiscono
soggettivamente il rischio del contagio e non si deve dissuadere chi
ritiene legittimamente di indossare una mascherina a scopo protettivo
in luoghi con un elevatissimo affollamento, come i mezzi pubblici, in
cui la mascherina & consigliabile".

(Com-Frm/Adnkronos Salute)
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Le regole in ospedale
i i v 4
Addio mascherine”
] o
I virologi avvertono:
[ ]
salvano migliaia di vite
In corsia 200 morti al giorno per infezioni e batteri
Presto la decisione del ministero della Salute
Da maggio verra eliminato I'obbligo, ma non in tutti i reparti
Dal primo maggio anche negli ospedali si revisione & ragionevole. Ma sarebbe
potra andare senza mascherina. Mon in tutti i opportuno lasciare ai direttori sanitari o al
reparti: secondo le indiscrezioni, il governo & responsabili dei reparti 'opportunita di
intenzionato a non togliere I'obbligo dove imporne |'utilizzo la dove lo ritengano
sono ricoverati pazienti fragili e dove c'é alta necessarios, commenta il presidente della
intensita di cure. Inoltre i tamponi per chi si Federazione nazionale degli Ordini dei medici
ricovera o arriva in pronto soccorso saranng (Fromeeo), Filippo Anelli. sRiteniamo che sia
fatti solo ai sintomatici. Mercoledi il ministro opportuno mantenere ancora delle restrizioni
della Salute Orazio Schillaci aveva parlato di nei luoghi dove si concentrano le persone a
salleggerimentos delle misure. Una linea pil alto rischio, compresi settori specifici
confermata ieri nella riunione con gli esperti, delle strutture ospedaliere e alcuni luoghi
in vista del 30 aprile, quando scadra I'obbligo residenziali come le Rsa», spiega Claudio
di indossare sempre il dispositivo di Cricelli, presidente della Societa italiana di
protezione facciale negli ospedali. «La medicina generale e delle cure primarie.
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LA LINEA DI BASSETTI
«Continuerd

a indossare
protezioni se entrerd
in contatto

con immunodepressi
o potenziali infetti»

di Alessandro Malpelo

Liberiamoci dall'assillo del co-
ronavirus, ma facciamo tesoro
degli insegnamenti che in un
modo o nellaltro abbiamo ap-
preso. Le mascherineg per copri-
re naso e bocca sono e restano
fondamentali per rallentare la
velocitd di trasmissione dei vi-
rus. Medici di famiglia, infellivo-
logi e geriatri sono d'accordo
sull'origntamenta  annunciato
dal ministro della salute, Orazio
Schillaci: bene mantenere certe
cautele, anche ora che vengo-
no meno una serie di obblighi di
carattere generale. «Esistono
luoghi dove persiste un elevato
rischio di contagio da Covid -
sottolinea Claudio Cricelli, presi-
dente della Societa italiana di

medicina generale - questo va-
lg in particolare per le persone
anziane & vulnerabili, nei luoghi
di degenza e nelle strutture resi
denziali, altrove tale rigore
avrebbe poco sensox. Bene dun-
que mantenere restrizioni laddo-
v 5l CONCentrana persone a pli
alto rischio, e chi ritiene utile
continuare a indossare una ma-
scherina protettiva nei luoghi
sovraffollati, come nel mezzi
pubblici, deve essere rispetta-
to.

Tubercolosi, influenza, menin-
gite, infezioni tropicali e da pa-
rassiti hanno rialzato la testa,
sono migliaia ogni giorno i casi
di Infezionl da germi resistenti
agli antibiotici da trattare, i pi0
vulnerabili sono | pazienti con
minori difese immunitarie, tra-
piantati, diabetici, onco-emato-
logici. Pochi sanno che nel 2019
sl sono avuti 1imila decessi in
Italia dovuti a batteri killer. E il bi-
lancio degli esiti infausti per
cause infattive, come le famige-
rate polmaniti che possona col-
pire soggetti immunodepressi,
gia in cura per leucemie, linfo-
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mi, migloma, tumaori salidi o dia-
bete, & anche pid diffuso. Ogni
24 ore, ha ricordato Walter Ric-
ciardi, presidente dell'Osserva-
torio nazionale sull’antimicrobi-
co resistenza, muolono nei no-
stri napadali in media 200 parso-
ne che, indeboliti da pid patolo-
gie, sono colpiti anche da una
sepsi-infezione ospedaliera che
risulta resistente alle terapie,
con un impatto economico pari
a 13 miliardi di eura,

Lorenzo Palleschi, presidente
eletto dei geriatri Sigot, ricono-
sce che nellinfezione da Sars-
Cov? le complicanre gravi sono
armai rare, grazie anche alle
vaccinazioni, ma occorre conti-
nuare a proteggere le persone
con deficit immunitario, gquelli
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sottoposti a cure oncologiche, i
malati con insufficienza renale,
cardiaca respiratoria, che all'in-
terno delle unita di geriatria so-
no NUmerosi.
Improntata alla cautels anche
Roberta  Siliguini, presidente
della Societa italiana di igiene:
aLe maschering al letto del pa-
ziente - commenta l'igienista -
dovrebbero sempre essere in-
dossate,  indipendentemente
dalla diffusione del virus Sars-
Cowv2, poiché le infezioni corre-
late all’assiztenza si trasmetto-
no anche par via agreas.
Ultima, non meno importante,
la voue degli infellivologi. «Le
mascherine hanno avuto un ruo-
lo cruciale soprattutto nei primi
lc"nlnl:ntaa n:l‘la rcgnpfar';g:;“;f‘ seg?;:;- Orazio Schillaci, 56 anni, ministro della Salute
rio generale Simit - si tratta di
una strumenta maolto efficiente
con un attimo rapporto gualita-
prezzo. Lindice di tramissione
Rt infatti si & mantenuto basso
in rapporto all'uso sistematico
delle mascherines. Caai. secon-
do lo specialista, il quadro epi-
demiologico & cambiato, la po-
polazions ha sviluppato una im-
munitd naturale, continuano a
prevalere varianti poco virulen-
te. «Viene meno la necessita
estendere I'obbligo delle ma-
achering - avverte il profesaor
Falcone, che & primario di infet-
tivologia a Pisa - tuttavia nei
soggetti  anziani, immunode-
pressi, la proteziom & utile indi-
pendentamente dal Covids,
Comunguea vada, stiamo uscen-
do dalla dimensione coercitiva
della pandemia «Naturalmeante
- afferma da parte sua Matteo
Bassetti, presidente della Socie-
ta italiana di terapia antinfettiva
- cantinuerd a indossare la ma-
scherinag in ospedale se entro
nella stanza di un immunode-
Presso o se sono a contatto con
una persona potenzialmente in-
fetta, cosi come facevo anche
prima dell'obbligo di mascheri-
ne introdeotto nel 2020 par fre-
nare la diffusione del Sars-
Cov2. E chiederd di farlo anche
a chilavora con me, e ai familia-
ri che intendono andare a trova-
re questi pazientis,

& RFRODUTIONE RIEERVATA

Udienza
in settembre

LE FORNITURE CINESI

Domenico Arcuri
Ex commissario Cowid

1115 sattembre ci sara I'udienza
prafiminare sull'indagine per la
Linfermiera Marting Benedetti mostra | segni di ccchiali @ mascherina. Era @ 2020 fornitura di mascherine cinesi
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Addio mascherine in ospedale? | virologi avvertono: salvano
® Y migliaia di vite

20 apr 2023

Crenaca In corsia 200 morti al giorno per infezioni e batteri. Presto la decisione del ministero della Salute. Da

maggio verra eliminato l'obbligo, ma non in tutti i reparti

oma, 21 aprile 2023 — Liberiamoci dall‘assillo del

coronavirus, ma Tacciamo tesoro degli insegnamen

che in un modo o nell'altro abbiamo appreso. Le
mascherine per coprire naso e bocca sono e restano
fondamentali per rallentare |z velodita di trasmissione dei virus.

Medici di famiglia, infettivologi e geriatri sono daccordo
sullorientamento annunciato dal ministro della salute, Orazio
Schillaci: bens mantenere certe cautele, anche ora che
vengono meno una serie di obblighi di carattere generale.
"Esistono luoghi dove persiste un elevato rischio di contagio da
Covid - sottolinea Claudio Cricelll, presidente della Societa
italiana di medicina generale — questo vale in particolare per le
persone anziane < vulnerabili, nei luoghi di degenza & nells
strutture residenziali, ltrove tale rigore avrebbe poco sensd’.
Bene dunque mantenere restrizioni laddove si concentrano
persone a piu alto rischio, e chi ritiene utile continuare a
indossare una mascherina protettiva nei luoghi sovraffollat,
come nei mezzi pubblici, deve essere rispettato.
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Tubercolosi, influenza, meningite, int=zioni tropicali  da
parassiti hanno rialzato la testa, e sono migliaia ogni giorno i casi
di infezioni da germi resistenti agli antibiotici da trattare, i piu
vulnerabil sono | pazienti con minor! difese immunitarie,
trapiantati, diabetici. onco-ematologici. Fochi sanno che nel
2019 sl sono avut Timila decessi in Italiz dovut 2 batteri killer.
E il bilancio degli esiti infausti per cause infettive, come le
ramigerate polmoniti che possono colpire soggeti
immunodepressi, gia in cura per leucemig, linfomi, migloma,
tumori solidi o diabete, & anche piu diffuso. Ogni 24 ore, ha
ricordato Walter Ricciardi, presidente dell Osservatorio
nazionale sull'antimicrobico resistenza, muoiono nei Nostri
ospedali in meciz 200 persone che, inczboliti dz piu patologie,
sono colpit anche da una sepsi-infezione ospedaliera che
risulta resistente alle terapie, con un impatto economico pari a 13
miliardi di euro.

Lorenzo Palleschi, presidents eletio del geriatri Sigot,
riconosce che nell'infezione da Sars-Cov2 le complicanze gravi
SONO ormai rare, grazie anche alle vaccinazioni, ma occorre
continuars a protegosre le persone con deficit immunitario,
guelli sottoposti 2 cure oncologiche, | malati con
insufficienza renale, cardiaca respiratoria, che allintermo
delle unita di geriatria sono numeresi.

Improntata alla cautela anche Roberta Siliguini, presidents
dellz Societa italiana di igiene: "L= mascherine al letto del
paziente — commentsa ligienista — dovrebbero sempre essere
indossate, indipendentemente dalla diffusione del virus Sars-
Cov2, poiché le infezioni correlate all'assistenza si trasmettono
anche per via aerea".
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Ultima, non meno importante, la voce degli infettivologi. "L=
mascherine hanno avuto un ruolo cruciale soprattutto nei primi
due anni di pandemia — commenta Marco Falcone, s=grstario
generale Simit — si tratta di uno strumento molto efficiente con
un ottimo rapporto qualita-prezzo. Lindice di tramissione Rt
infatti si & mantenuto basso in rapporto all'uso sistematico delle
mascherine”. Oggi, secondo lo spedialista, il quadro
epidemiologico & cambiato, la popolazione ha sviluppato una
iImmunita naturale, continuanc a prevalere varianti poco
virulente. "Viene meno la necessita estendere lobbligo delle
mascherine — avverte il professor Falcone, che & primario di
infettivologia a Pisa — tuttavia nei soggetti anziani,
immunodepressi, la protezione & utile indipendentemente dal
Covid".

Comunque vada, stiamo uscendo dalla dimensione coercitiva
della pandemia: "Naturalmente — afferma da parte sua Matteo
Bassetti, presidente della Societa italiana di terapia antinfettiva —
continuerd a indossare |z mascherina in ospedale = =ntro
nella stanza di un immunodepresso o se sono a contatto con
una persona potenzialmente infetta, cosi come facevo anche
prima dellobbligo di mascherine introdotto nel 2020 per frenare
la diffusione del Sars-Cov2. E chiederd di farlo anche a chi lavora
con me, e ai familiari che intendono andare a trovare guesti
pazientl".
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Obbligo mascherine. “Uno strumento consigliato per
1 soggettl fragili”. Il parere di Mmg, infettivologi e
geriatrl

Per Sigot, Simg, Simit restano uno strumento consigliato soprattutto in ospedale
e nelle RSA: “Pazienti fragili, anziani, soggetti colpiti da malattie croniche o
MImMunocompromessi sono i piit esposti e le misure di questi anni hanno tutelato
guesta enorme comunita di cittadini sensibili e costantemente sotto una minaccia
incombente™

21 APR - “Le mascherine sono state fondamentali in questi anni, ma la nuova situazione epidemiologica e
'immunizzazione realizzata con vaccinazioni e immunita naturale pongono di fronte a nuovi scenari. Restano
uno strumento consigliato per i soggedtti fragili soprattutto in ospedale e nelle RSA

Pazienti fragili, anziani, soggetti colpiti da malattie croniche o immunocompromessi: sono costoro i pil esposti
e che pil sono stati a rischio in queste ultime stagioni; le misure di questi anni hanno tutelato questa enorme
comunita di cittadini sensibili & costantemente sotto una minaccia incombente”.

Cosi le societa scientifiche SIGOT — Societd Italiana di Geriatria, Ospedale e Territorio, SIMG — Societa
Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie, SIMIT — Societa Italiana di Malattie Infettive e
Tropicali che analizzano la nuova fase del Covid-19 e si esprimono sul prossimo provvedimento del Ministero
della Salute che sembra andare verso un ammorbidimento della misura

L'obbligo di mascherina negli ospedali & stato prorogato fino alla fine di questo mese, 30 aprile, da
un‘ordinanza ministeriale del 29 dicembre 2022 Ma in questi giomi potrebbero essere approvati dei
cambiamenti: si sta infatti discutendo se passare ad un programma di protezione pi morbido. Sui possibili
scenari sono intervenuti | rappresentanti delle

Medici di famiglia. Per Claudio Cricelli, Presidente Simg “Bisogna distinguere le situazioni: da una parte vi
sono luoghi sensibili e critici dove si annida ancora un elevato rischio di contagio di Covid, in particolare per le
persone anziane e vulnerabili dall’altra, vi sono luoghi in cui tale divieto non ha pil senso, perché il mondo
intorno a questi ambienti & totalmente privo di qualsiasi protezione con le mascherine. Riteniamo quindi -
prosegue — che sia opportuno mantenere ancora delle restrizioni nei luoghi dove realmente si concentrano le
persone a pil alto rischio, compresi alcuni settori specifici delle strutture ospedaliere e alcuni luoghi
residenziali come le RSA dove lingresso esterno pud portare il contagio da parte dei visitatori: in questi casi,
la presenza della maschering, soprattutto da parte degli ospiti, dovrebbe continuare ad essere consentita; in
altri luoghi, ¢'é una tale circolazione libera che 'obbligo della mascherina non costituirebbe pid un ostacolo
alla diffusione del virus. Riteniamo tuttavia — conclude — che ci sia un aspetto soggettivo nell'indossare la
mascherina: a prescindere dalle indicazioni che verranno previste dalla legge, molte persene percepiscono
soggettivamente il rischio del contagio e nen si deve dissuadere chi ritiene legittimamente di indossare una
mascherina a scopo protettive in luoghi con un elevatissimo affollamento, come i mezzi pubblici, in cui la
mascherina & consigliabile”.
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| geriatri - “Certamente le manifestazioni cliniche dellinfezione da SARS-CoV-2 - evidenzia il geriatra del San
Giovanni Addolorata, Prof. Lorenzo Palleschi, Presidente eletto SIGOT - sono attualmente radicalmente
modificate rispetto a quanto avveniva nel recente passato; pertanto, attualmente le complicanze gravi
dellinfezione da SARS-CoV-2 sono fortunatamente rare, grazie alla campagna di vaccinazione effettuata nel
nostro Paese su larga scala. Tuttavia, i cosiddetti pazienti fragili, che hanno una ridotta capacita di risposta e
reazione nei confronti di agenti perturbanti, sia esterni che interni, ossia i pazienti immunodeficienti, | pazienti
oncoematologici, i pazienti affetti da gravi insufficienze d'organo come insufficienza renale o respiratoria, i
pazienti in generale affetti da pi0 patologie croniche contemporaneamente e i pazienti di eta molto avanzata -
per queste categorie sarebbe auspicabile un mantenimento di un livello di vigilanza alta, per cui soprattutto
allinterno di strutture sanitarie per pazienti cronici e non autosufficienti come le RSA, nei luoghi di cura come
le lungodegenze mediche post-acuzie, nei reparti ospedalieri come le unita operative di geriatria in cui sono
maggicrmente ricoverati queste categorie di pazienti fragili, potrebbe essere opportuno il mantenimento
dellobbligo dell'utilizzo dei dispositivi a tutela di questa particolare categoria di pazienti®.

Gli infettivologi -“Le mascherine hanno avuto un ruolo cruciale soprattutto nei primi due anni di pandemia. 3i
tratta di uno strumento molto efficiente in rapporto qualita-prezzo, visti | costi molto bassi e i rsultati efficaci:
'Rt infatti & stato mantenuto basso in rapporto all'uso sistematico delle mascherine — sottolinea da parte sua
linfettivologo, il Prof. Marco Falcone, Segretario SIMIT - Oggi |2 situazione epidemiologica & diversa per
numerose ragioni: vi &€ un'immunizzazione pressoché totale della popolazione tra vaccini e immunita naturale;
la circolazione del virus rimane limitata; continuano a prevalere varianti che non provocano una malattia
grave. Pertanto, non si ravvisa una necessita dell’'uso obbligatorio di mascherine, che hanno un ruolo pil
limitato che in passato. Tuttavia, nei soggetti pid fragili (immunodepressi, anziani) ancora adesso la
mascherina & molto efficace per permettere una protezione di se stessi. Suggerisco quindi caldamente a chi
abbia problemi di salute che provochino un maggior rischio infettivo di proteggersi con le mascherine
indipendentemente dal Covid, perché la mascherina & uno strumento semplice, a basso costo e che
garantisce il risultato. Mi aspetto — conclude — un allentamento delle misure, con la scomparsa dell’'obbligo di
mascherina, ma bisogna continuare a consigliarne I'uso ai soggetti fragili affinche si proteggano da
complicazioni gravi che possono essere generate non solo dal Covid ma da ogni microrganismo infettivo
(virus, batteri, funghi, ecc.)".

21 aprile zoza3
© Riproduzione rizervata
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Mascherine solo in ospedale. |l parere di medici di
famiglia, infettivologi e geriatri sull’allentamento
dell’obbligo

21/04/2023 in Professioni

™

Le societa scientifiche Sigot, Simg, Simit analizzano la nuova
fase del Covid-19 e si esprimono sul prossimo provvedimento
del Ministero della Salute che sembra andare verso un
ammorbidimento della misura

L'obbligo di mascherina negli ospedali é stato prorogato fino alla fine di
questo mese, 30 aprile, da un'ordinanza ministeriale del 29 dicembre
2022. Ma in questi giorni potrebbero essere approvati dei cambiamenti: =i sta infatti discutendo se
passare ad un programma di protezione pid morbido. Sui possibili scenari sono intervenuti i
rappresentanti delle societa scientifiche SIGOT — Societa Iltaliana di Geriatria, Ospedale e Territorio,
SIMG — Societa ltaliana di Medicina Generale e delle Cure Primarie, SIMIT — Socista ltaliana di Malattie
Infettive & Tropicali.

IL MEDICO DI MEDICINA GEMERALE - “Il 30 aprile si conclude il termine previsto dal decreto per
lI'obhligo dell'uso di mascherine allinterno di strutture sanitarie, RSA e di altre strutture assistenziali -
commenta il responsabile della societa che raccoglie | Medici di Famiglia, Claudio Cricelli, Presidente
S5IMG — Molti si chiedono se sia opportuno che questo decreto prolunghi tale obbligo o se non sia
arrivato il momento di sospenderlo definitivamente. Bisogna distinguere le situazioni: da una parte vi
sono luoghi sensibili & critici dove si annida ancora un elevato rischio di contagio di Covid, in particolare
per le persone anziane e vulnerabili; dall'altra, vi sono luoghi in cui tale divieto non ha pil senso, perché
il mondo intormo a questi ambienti & totalmente privo di qualsiasi protezione con le mascherine.
Riteniamo quindi che sia opportuno mantenere ancora delle restrizioni nei luoghi dove realmente si
concentrano le persone a pil alto rischio, compresi alcuni settori specifici delle strutture cspedaliers e
alcuni luoghi residenziali come le R3A dove lingresso esterno pud portare il contagio da parte dei
visitatori: in questi casi, la presenza della mascherina, sopratiutto da parte degli o=piti, dovrebbe
continuare ad essere consentita; in altri luoghi, ¢'& una tale circolazione libera che l'obhbligo della
mascherina non costituirebbe pit un ostacolo alla diffusione del virus. Riteniamo tuttavia che ci sia un
aspetto soggettivo nell'indossare la mascherina: a prescindere dalle indicazioni che verranno previste
dalla legge, molte persone percepiscono soggettivamente il rischio del contagio e non si deve
dissuadere chi ritiene legittimamente di indessare una mascherina a scopo protettive in luoghi con un
elavatissimo affollamento, come i mezzi pubblici, in cui la mascherina & consigliahile”.
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| GERIATRI - “In questi giorni si sta discutendo sull opportunita dell'obbligo sull'uso dei dispositivi di
protezione individuali allinterno delle strutture sanitarie — evidenzia il geriatra del San Giovanni
Addolorata, Lorenzo Palleschi, Presidente eletto SIGOT - Certamente le manifestazioni cliniche
dellinfezione da SARS-CoV-2 sono attualmente radicalmente modificate rispetto a quanto avveniva nel
recente passato; pertanto, attualmente le complicanze gravi dellinfezione da SARS-CoV-2 sono
fortunatamente rare, grazie alla campagna di vaccinazione effettuata nel nostro Paese su larga scala.
Tuttavia, i cosiddetti pazienti fragili, che hanno una ridotta capacita di risposta e reazione nei confronti
di agenti perturbanti, sia esterni che interni, ossia i pazienti immunodeficienti, | pazienti
oncoematologici, | pazienti affetti da gravi insufficienze d'organo come insufficienza renale o
respiratoria, i pazienti in generale affetti da piu patologie croniche contemporaneamente e i pazienti di
etd molto avanzata — per queste categorie sarebbe auspicabile un mantenimento di un livello di
vigilanza alta, per cui soprattutto allinterno di strutture sanitarie per pazienti cronici & non autosufficienti
come le R5A nei luoghi di cura come le lungodegenze mediche post-acuzie, nei reparti ospedalieri
come le unita operative di geriatria in cui sono maggiormente ricoverati queste categorie di pazienti
fragili, potrebbe essere opportuno il mantenimento dell'obbligo dell'utilizzo dei dispositivi a tutela di
questa particolare categoria di pazienti”.

GLI INFETTIVOLOGI - “Le mascherine hanno avuto un ruolo cruciale soprattutto nei primi due anni di
pandemia. 5itratta di uno strumento molto efficiente in rapporto qualita-prezzo, visti | costi molto bassi
& i risultati efficaci: 'Rt infatti & stato mantenuto basso in rapporto all'uso sistematico delle mascherine —
softolinea da parte sua linfettivologo, Marco Falcone, Segretario SIMIT — Oggi la situazions
epidemiologica & diversa per numerose ragioni: vi & un'immunizzazione pressoche totale della
popelazione tra vaccini & immunita naturale; la circolazione del virus rimane limitata; continuano a
prevalere varianti che non provocano una malattia grave. Pertanto, non =i ravvisa una necessita
dell'uso obbligatorio di mascherine, che hanno un ruclo pid limitato che in passato. Tuttavia, nei soggetti
pit fragili (immunodepressi, anziani) ancora adesso la mascherina & molio efficace per permettere una
protezione di se stessi. Suggerisco quindi caldamente a chi abbia problemi di salute che provochino un
maggior rischio infettiva di proteggersi con le mascherine indipendentemente dal Covid, perche la
mascherina & uno strumento semplice, a basso costo e che garantisce il risultato. Mi aspetto un
allentamento delle misure, con la scomparsa dell'obbligo di mascherina, ma bisogna continuare a
consigliarne l'uso ai soggetti fragili affinché si proteggano da complicazioni gravi che possono essere
generate non solo dal Covid ma da ogni microrganismo infettivo (virus, batteri, funghi, ecc.)".
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Mascherine solo in ospedale. Il parere
di medici di famiglia, infettivologi e
geriatri sull'allentamento dell'obbligo

21/04/2023 [ §|SALUTE

Tutti gli articoli | Condividi | Avvisami | Mia Informazione

Le societa scientifiche Sigot, Simg, Simit analizzano la nuova fase del Covid-
19 e si esprimono sul prossimo provvedimento del Ministero della Salute che
sembra andare verso un ammorbidimento della misura Lobbligo di
mascherina negli ospedali & stato prorogato fino alla fine di questo mese, 30
aprile, da un'ordinanza ministeriale del 29 dicembre 2022 Ma in questi giorni
potrebbero essere approvati dei cambiamenti: si sta infatti discutendo se
passare ad un programma di protezione pit morbido. (Fanorama della 5anita)
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Mascherine solo in ospedale. Il parere di medici
di famiglia, infettivologi e geriatri
sull’allentamento dell'obbligo

Le mascherine sono state fondamentali in questi anni, ma la nuova
situazione epidemiologica e 'immunizzazione realizzata con
vaccinazioni e immunita naturale pongono di fronte a nuovi scenari,
Restano uno strumento consigliato per i soggetti fragili soprattutto in
ospedale e nelle RSA

Pazienti fragili, anziani, seggetti colpiti da malattie croniche o immunocompromessi: sono
costoro i pid esposti & che pid sono stati a rischio in queste ultime stagioni; le misure di questi
anni hannao tutelato questa enorme comunité di cittadini sensibill e costantemeante sotto una
minaccia incombente.

COSA CAMBIA — L'ebbligo di maschering negli ospedali & stato prorogato fino alla fine di
questo mese, 30 aprile, da un‘ordinanza ministeriale del 29 dicembre 2022, Ma in guesti giorni
potrebbero essere approvati dei cambiamenti: si sta infatti discutendo se passare ad un
programma di protezions pid morbido. Sui possibili scenari sono intervenuti | rappresentanti
delle societd scientifiche SIGOT - Societd ltaliana di Geriatria, Ospedale e Territorio, SIMG -
Societd Italiana di Medicinag Generale e delle Cure Primarie, SIMIT — Societd Italiana di Malattie
nfettive e Tropicali.

ILMEDICO DI MEDICINA GENERALE

“If 30 aprile si conclude il termine previsto dal decreto per l'obbligo dell'uso df mascherine
allinterno di strutture sanitarie, BSA e di altre strutture assistenziali — commentd il responsabile

della societd che raccoglie | Medici di Famiglia, il Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG -
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Molti si chiedono se sia opportuno che guesto decrato prolunghi tale obbligo o se non sia
arrivata il momento di sespenderio definitivamente. Bisogna distinguere le situazioni: da una
parte vi sono luoghi sensibili e critici dove si anhida ancora un elevato rischio di contagio af
Covid, in particolare per le persone anziane e vulnerabil; dali'altra, vi sono luoghi in cui tale
divieto non ha pit senso, perché if mondeo intorno o questi ambienti & totalmente privo di
qualsiasi protezione con le maschering.

Riteniomeo quindi che sia opportune mantenere ancord delle restrizioni nei lvoghi dove
realmente si concentrana le persone a piu alto rischio, comprasi alocuni settori specifici delle
strutture ospedalfiere e aleuni luoghi residenziall come le R5A dove lingrasso esterno pud
portare if contagio da parte dei visitatori: in questi casi, la presenza dello maschering,
soprattutto da parte degii ospit] dovrebbe continuare ad essere consentita, in altri luoghi, c'é
unga tale circolazione libera che Fobbligo della maschering non costituirebbe pit un ostacolo
alla diffusione del virus. Riteniomo tuttavia che ci sia un aspetto soggettivo nellindossare la
maschering: a prescindere dalle indicazioni che verranno previste dalla legge, molte persone
percepiscono soggettivamente i rischio del contagio e non si deve dissuadere chi ritfene
legittirmamente di indossare una maschering a scopo protettive inlueghi con un elevatissimo
affolfamento, come | mezzi pubblic] in cwi la maschering é consigliabife”.

| GERIATRI

*in questi giorni si sta discutendo sull'opportunita defl'obbligo sull'uso dei dispositivi df

protezione individuali allinterno delle strutture sanitarie — evidenzia il geriatra del San Giovanni

Addolorato, Prof.Lorenzo Palleschi, Presidente eletto SIGOT

Certamente le manifestazioni cliniche dellinfezione da SARS-CoV-2 sono attualmente
radicalmente modificate rispetto o guanto avveniva nel recente passalo; pertanto,
attualmente fe complicanze gravi dellinfezione da SARS-CoV-2 sono fortunatamente rare,
grazie aflo campagna oi vaccinazione effettuata nel nostro Poese su larga scala.

Tuttavia, i cosiddetti pazienti fragili, che hanno una ridotta capacitd di risposta e reazione nel
confronti di agenti perturbanti, sia esterni che interni ossia | pazienti immunodeficienti, |
pazienti cncoematologicl, | pazienti affetti da grovi insufficienze d'organo come insufficienza
renale o respiratoria, | pazienti in generale affetti da pit patologie croniche
contemporanaamente e { pazienti di etd molto avanzala — per queste categorie sarebbe
auspicabile un mantenimento oi un fivello df vigilaonza alta, per cui soprattutto allinterno i
strutture sanitarie per pazienti cronici e non autosufficlenti come le RSA, nef luoghi di cura
come le lungodegenze mediche post-acuzie, nei reparti ospedalieri come fe unitd operative di
geriatria in cWwi sono maggiormente ricoverati queste categorie di pazienti fragill, potrebbe
essere opportuno il mantenimento dellobbligo delf utilizzo dei dispositivi a tutela di guesta
particolare categoria di pazienti.
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GLI INFETTIVOLOGI

“te maschering hanno avuto un ruolo cruciale soprattutto nei primi due anni df pandermnia. S
tratta df uno strumento molto efficiente in rapporto qualita-prezzo, visti i costi molto bassie |
risuitati efficach FRE infatti & stato mantenuto basso in rapportoe alfuso sistematico delle
mascherine — sottolinea da parte sua l'infettivologo, il Prof. Marco Falcone, Segretario SIMIT

Oggi la situazione epidemiologica é diversa per numerose ragioni: vi é unimmunizzazione
pressoché fotale della popolazione tra vaccini & immunitd naturale; fa circolazione del virus
rimane imitata; contindano a prevalere varianti che non provocano una malattia grave.
Pertanto, non si ravwisg una necessitd delluso obbligatorio di maschering, che hanno un ruoio
pid fimitato che in passato.

Tuttavia, nei soggetti pio fragili (immunodepressi, anziani) ancora adesso lo maschering é
maolto efficace per permettere una protezione di se stessi. Suggerisco quingi caldamente a chi
abbia problemi di salute che provochino un maggior rischio infettivo di proteggersi con le
mascherine indipendentemente dal Covid, perché lo mascherinag & uno strumento semplice, a
basso costo e che garantisce il risultato. Mi aspetto un allentamento dalle misure, con fa
scomparsa dell'obbligo dif maschering, ma bisogna continuare o consigliarne 'uso ai soggetti
fragili affinché si proteggano da complicazioni gravi che possono esserg generate nomn solo
dal Covid ma da ogni micrarganismeo infettivo {virus, batteri, funaghi ecc. i i

Redazione MurseTimes
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Mascherine solo in ospedale. |l parere di medici di
famiglia, infettivologi e geriatri

: AFI’"E - “ _Emp.:‘ T n n -

Pazienti fragili, anziani, soggetti colpiti da malattie croniche o immunocompromessi: sono costoro i pid esposti e che
pilu sono stati a rischio in gueste ultime stagioni; le misure di questi anni hanno tutelato questa enorme comunita di
cittadini sensibili e costantemente sotto una minaccia incombente.

Cosa cambia

Lobbligo di mascherina negli ospedali & stato prorogato fino alla fine di questo mese, 30 aprile, da un'ordinanza
ministeriale del 29 dicembre 2022, Ma in questi giorni potrebbero essere approvati dei cambiamenti: sista infatti
discutendo se passare ad un programma di protezione pit morbido. Sui possibili scenari sono intervenuti i
rappresentanti delle societd scientifiche SIGOT - Societd Italiana di Geriatria, Ospedale e Territorio, SIMG - Societ3
Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie, SIMIT - Societa ltaliana di Malattie Infettive e Tropicali.

Il medico di medicina generale

“II 30 aprile si conclude il termine previsto dal decreto per I'obbligo dell'uso di mascherine all'interno di SATTO DI

4u

strutture sanitarie, RSA e di altre strutture assistenziali - commmenta il responsabile della societa

che raccoglie i Medici di Famiglia, il Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG - Molti si chiedono se
sia opportuno che questo decreto prolunghi tale obbligo o se non sia arrivato il momento di
sospenderio definitivamente. Bisogna distinguere le situazioni: da una parte vi sono luoghi sensibili e
critici dove si annida ancora un elevato rischio di contagio di Covid, in particolare per le persone
anziane e vulnerabili; dall'altra, vi sono luoghi in cui tale divieto non ha pil senso, perché il mondo
intorno a questi ambienti & totalmente prive di qualsiasi protezione con le mascherine. Riteniamo quindi che sia opportuno
mantenere ancara delle restrizioni nei luoghi dove realmente si concentrano le persone a pill alto rischio, compresi alcuni
settori specifici delle strutture ospedaliere e alcuni luoghi residenziali come le RSA dove I'ingresso esterno pud portare il
contagio da parte dei visitatori: in questi casi, la presenza della mascherina, soprattutto da parte degli ospiti, dovrebbe
continuare ad essere consentita; in altri luoghi, ' una tale circolazione libera che Fobbligo della mascherina non costituirebbe
pil un ostacolo alla diffusione del virus. Riteniamo tuttavia che ci sia un aspetto soggettivo nell indossare la mascherina: a
prescindere dalle indicazioni che verranno previste dalla legge, molte persone percepiscono soggettivamente il rischio del
contagio e non si deve dissuadere chi ritiene legittimamente di indossare una mascherina a scopo protettivo in luoghi con un

elevatissimo affollamento, come i mezzi pubblici, in cui la mascherina é consigliabile™.
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| geriatri

“In questi giorni si sta discutendo sull’'opportunita dell'obbligo sull'uso dei dispositivi di protezione
individuali all'interno delle strutture sanitarie - evidenzia il geriatra del San Giovanni Addolorata,
Prof. Lorenzo Palleschi, Presidente eletto SIGOT - Certamente le manifestazioni cliniche
dell'infezione da SARS-CoV-2 sono attualmente radicalmente modificate rispetto a quanto avveniva

nel recente passato; pertanto, attualmente le complicanze gravi dellinfezione da SARS-CoV-2 sono

fortunatamente rare, grazie alla campagna di vaccinazione effettuata nel nostro Paese su larga scala.
Tuttavia, i cosiddetti pazienti fragili, che hanno una ridotta capacita di risposta e reazione nei confronti
di agenti perturbanti, sia esterni che interni, ossia i pazienti immunodeficienti, i pazienti oncoematologici, | pazienti affetti da
gravi insufficienze d'organe come insufficienza renale o respiratoria, i pazienti in generale affetti da pit patolagie croniche
contemporaneamente e i pazienti di etd molto avanzata - per queste categorie sarebbe auspicabile un mantenimento di un
livella di vigilanza alta, per cui soprattutto all'interno di strutture sanitarie per pazienti cronici e non autosufficienti come le
RSA, nei luoghi di cura come le lungodegenze mediche post-acuzie, nei reparti ospedalieri come le unita operative di geriatria in
cui sono maggiormente ricoverati queste categorie di pazienti fragili, potrebbe essere opportuno il mantenimento dell'obbligo
dell'utilizzo dei dispositivi a tutela di questa particolare categoria di pazienti”.

Gli infettivologi

“Le mascherine hanno avuto un ruolo cruciale soprattutto nei primi due anni di pandemia. 5i tratta di
una strumento molto efficiente in rapporto qualita-prezzo, visti i costi molto bassi e i risultati efficaci:
I'Rt infatti & stato mantenuto basso in rapporto all’'uso sistematico delle mascherine - sottolinea da
parte sua l'infettivologo, il Prof. Marco Falcone, Segretario SIMIT - Oggi la situazione

epidemiologica & diversa per numerose ragioni: vi € un'immunizzazione pressoché totale della

popolazione tra vaccini e immunita naturale; la circolazione del virus rimane limitata; continuano a
prevalere varianti che non provocano una malattia grave. Pertanto, non si ravvisa una necessitd
dell'uso obbligatorio di mascherine, che hanno un ruclo pit limitato che in passato. Tuttavia, nei soggetti pid fragili
(immunodepressi, anziani) ancora adesso la mascherina & molto efficace per permettere una protezione di se stessi. Suggerisco
quindi caldamente a chi abbia problemi di salute che provochino un maggior rischio infettivo di proteggersi con le mascherine
indipendentemente dal Covid, perché la mascherina & uno strumento semplice, a basso costo e che garantisce il risultato. Mi
aspetto un allentamento delle misure, con la scomparsa dell'obbligo di mascherinag, ma bisogna continuare a consigliarne I'uso
ai soggetti fragili affinché si proteggano da complicazioni gravi che possono essere generate non solo dal Covid ma da ogni
microrganismo infettivo (virus, batteri, funghi, ecc.)”.
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IL NETWORK Di SALUTE E BEMESSERE

Obbligo mascherine solo in ospedale. Il parere di
medici, infettivologi e geriatri

L'obbligo di mascherina negli ospedali & stato prorogato fino alla fine di aprile. Le societa
scientifiche SICOT, SIMG, SIMIT analizzano la nuova fase del Covid-19 e si esprimono sul
prossime provvedimente del Ministero della Salute che sembra andare wverso un
ammorbidimento della misura.

MASCHERINE: STRUMENTI FONDAMENTALI PER | FRAGILI

Le mascherine sono state fondamentali in questi anni, ma la nuova situazione epidemiologica e
Fimmunizzazione realizzata con vaccinazioni & immunitd naturale pongono di fronte a nuovi scenari. Restano

uno strumento consigliato per i soggetti fragili soprattutto in ospedale e nelle RSA.

Pazienti fragili, anziani, soggetti colpiti da malattie croniche o immunocompromessi: sono costoro i pid esposti
e che pill sono stati a rischio inqueste ultime stazioni; le misure di guesti anni hanno tutelato questa enorme
comunita di cittadini sensibili e costantemente sotto una minaccia incombente,

COSA CAMEIA

Lobbligo di mascherina nesli ospedali & stato prorogato fino alla fine di questo mese, 30 aprile, da un‘ordinanza
ministeriale del 29 dicembre 2022, Ma in questi giorni potrebbero essere approvati dei cambiamenti: si sta

infatti discutendo se passare ad un programma di protezione pid morbido.

Sui possibili scenari sono intervenuti | rappresentanti delle societd scientifiche SIGOT - Societa Italiana di
Geriatria, Ospedale e Territorio, SIMG - Societ3 Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie, SIMIT -
Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali.
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I 30 aprile si conclude il termine previsto dal decreto per lobblige dell’'uso di mascherine
allinterno di strutture sanitarie, R3A e di altre strutture assistenziali - commenta il
responsabile della societa che raccoglie | Medici di Famiglia, il Prof. Claudio Cricelli, Presidente
SIMG - Molti si chiedono se sia apportuno che guesto decrefo prolunghi tale obbligo o se non
sia arrivato il momento di sospenderlo definitivamente. Bisogna distinguere le situazioni: da

una parte vi sano luaghi sensibill e critici dove si annida ancora un elevato rischio di contagio di

Claudia
Cricelli

Covid, in particolare per le persone anziane e vulnerabili; dall’altra, wi sono luoghi in cui tale
diviefa non ha pit senso, perché if mondo inforno a questi ambienti é totalmente prive di
qualsiasi protezione con le mascherine’

“Riteniamo quindi - prosegue Cricelli - che sia opportune mantenere ancora delle restrizioni nef luoghi dove
realmente si concentrano e persone a piu alto rischio, compresi alcuni settori specifici delle strufture
ospedaliers e alcuni luoghi residenziali come fe RSA dove lNingresso esterno pud portare il contagio da parte dei
visitatori: in questi casi, (a presenza della maschering, soprattutto da parte degli ospiti, dovrebbe continuare ad
essere consentita; in altri fuoghi, ¢ una tale circolazione libera che lobbligo della mascherina non
castituirebbe pitt un ostacolo alla diffusione del virus. Riteniamo tuftavia che o sia un aspetto soggettivo
nellindossare la mascherina: a prescindere dalle indicazioni che verranno previste dalla legge, molte persone
percepiscong soggettivamente il rischio del contagio e non si deve dissuadere chi ritiene legittimamente di
indossare una maschering a scopo protettive in luoghi con un elevatissimo affollamento. come i mezzi pubblici,
incui la mascherina é consigliabile”,
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DottNet

Societa scientifiche, le mascherine consigliate ai fragili

INEETTIVOLOGIA | REDAZIONE DOTTNET | 20v04/2023 19:46

E'il parere delle societa scientifiche in
vista di un allentamenio dell'uso
obbligatorio delle mascherine nelle
strutture sanitare, in scadenza il 30
aprile, annunciato dal ministro della
Salute Schillaci

Le mascherine sono stale fondamentali
in guesti anni, ma la nuova situazione
epidemiologica e l'immunizzazione
realizzata con vaccinazioni e immunita
naturale pongono di fronte a nuovi
scenari. Reslano uno strumento
consigliato per i soggetd ragili
sopraltutto in ospedale e nelle Rsa. E'il
parere delle societa scientifiche in wista
di un allentamento dell'uso obbligatorio
delle mascherine nelle strutture sanitare, in scadenza il 30 aprile, annunciato dal ministro della Salute
Schillaci. "Bisogna distinguere le situazioni - commenta Claudio Cricelli, Presidente della Societa
I[taliana di Medicina Generale e delle Cure Primarie (5img)- da una parte vi sono luoghi sensibili e
critici dove si annida ancora un elevato rischio di contagio di Cowvid, in particolare per le persone

anziane e vulnerabili; dall'altra, vi sono luoghi in cui tale divieto non ha pili senso, perché il mondo
intorno a guesti ambient & totalmente privo di qualsiasi protezione con le mascherine. E' opportuno
mantenere ancora delle restrizioni nei luoghi dove realmente si concentrano le persone a pih alto

rischio, compresi alcuni settori specifici delle strutture ospedaliere e alcuni luoghi residenziali come le

Rsa dove l'ingresso esterno pud portare il contagio da parle dei visitatori",
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"Attualmente le complicanze gravi dell'infezione da SARS-CoV-2 sono [orlunatamente rare, grazie alla
campagna di vaccinazione effettuata nel nostro Paese su larga scala - afferma Lorenzo Palleschi,
Presidente della Societa Italiana di Geriatria, Ospedale e Territorio (Sigot) - tuttavia, i cosiddetti pazienti
fragili, che hanno una ridotta capacita di risposta e reazione nei confronti di agenti perturbanti, sia
esterni che interni, ossia i pasienti immunodeficienti, 1 pazienti oncoematologici, 1 pazienti affetti da
gravi insufficienze dorgano come insufficienza renale o respiratoria, i pazient in generale affetti da pit
patologie croniche conlemporaneamente e i pazienti di etd molto avanzata - per queste calegorie
sarebbe auspicabile un mantenimento di un livello di vigilanza alta”. Secondo Marco Falcone,
Segretario della Societd Italiana di Malattie Infettive e Tropicali "oggi la situazione epidemiologica é
diversa per numerose ragioni: vi & un'immunizzazione pressoché totale della popolazione tra vaccini e
immunita naturale; la circolazione del virus rimane limitata; continuano a prevalere varianti che non
provocano una malattia grave. Pertanto, non si ravvisa una necessita dell'uso obbligatorio di
mascherine, che hanno un ruolo pit imitato che in passato”.

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 3 1
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




SIMI

T G SIMG uss: (@ SIGoT
Fettive e E DELLE CURE PRIMARIE :l’

il-armacista™

Obbligo mascherine. “"Uno strumento
consigliato per i soggetti fragili”. Il parere di
Mmg, infettivologi e geriatri

Per Sigot, Simg, Simit restano uno strumento consigliato soprattutto in ospedale e nelle
RSA: "Pazienti fragili, anziani, soggetti colpiti da malattie croniche o
immunocompromessi sono i pid esposti e le misure di questi anni hanno tutelato gquesta
enorme comunita di cittadini sensibili e costantemente sotto una minaccia incombente™

20 APR - "Le mascherine sono state fondamentali in questi anni, ma la nuova
situazione epidemiologica e I'immunizzazione realizzata con vaccinazioni e
immunita naturale pongono di fronte a nuovi scenari. Restano uno strumento
Y consigliato per i soggetti fragili soprattutto in ospedale e nelle RSA

j Pazienti fragili, anziani, soggetti colpiti da malattie croniche o
}f.. o - immunocompromessi: sono costoro | pid esposti e che pid sono stati a rischio
in queste ultime stagioni; le misure di questi anni hanno tutelato questa
enorme comunita di cittadini sensibili e costantemente sotto una minaccia incombente”,

Cosi le societa scientifiche SIGOT - Societa Italiana di Geriatria, Ospedale e Territorio, SIMG
- Societa Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie, SIMIT - Societa Italiana di
Malattie Infettive e Tropicali che analizzano la nuova fase del Covid-19 e si esprimono sul
prossimo provvedimento del Ministero della Salute che sembra andare verso un ammoerbidimento
della misura

Medici di famiglia. Per Claudio Cricelli, Presidente Simg “Bisogna distinguere le situazioni; da
una parte vi sono luoghi sensibili e critici dove si annida ancora un elevato nschio di contagio di
Covid, in particolare per le persone anziane e vulnerabili; dall’altra, vi sono luoghi in cui tale
divieto non ha pid senso, perché il mondo intorno a questi ambienti & totalmente privo di qualsiasi
protezione con le maschenne. Riteniamo guindi - prosegue — che sia opportuno mantenere ancora
delle restrizioni nei luoghi dove realmente si concentrano le persone a pid alto rischio, compresi
alcuni settor specifici delle strutture ospedaliere e alcuni luoghi residenziali come le R5A dove
I'ingresso esterno pud portare il contagio da parte dei visitatori: in questi casi, la presenza della
mascherina, soprattutto da parte degli ospiti, dovrebbe continuare ad essere consentita; in altri
luoghi, ¢’ una tale circolazione libera che I'obbligo della mascherina non costituirebbe pid un
ostacolo alla diffusione del virus. Riteniamo tuttavia — conclude — che c sia un aspetto soggettivo
nell'indossare la mascherina: a prescindere dalle indicazioni che verranno previste dalla legge,
muolte persone percepiscono soggettivamente il rischio del contagio & non si deve dissuadere chi
ritiene legittimamente di indossare una mascherina a scopo protettivo in luoghi con un
elevatissimo affollamento, come | mezzi pubblici, in cui la mascherina & consigliabile”.
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I geriatri - "Certamente le manifestazioni cliniche dell’infezione da SARS-CoV-2 - evidenzia il
geriatra del San Giovanni Addolorata, Prof. Lorenzo Palleschi, Presidente eletto SIGOT - sono
attualmente radicalmente modificate nispetto a quanto avveniva nel recente passato; pertanto,
attualmente le complicanze gravi dellinfezione da SARS-CoV-2 sono fortunatamente rare, grazie
alla campagna di vaccinazione effettuata nel nostro Paese su larga scala. Tuttavia, | cosiddetti
pazienti fragili, che hanno una ridotta capacita di risposta e reazione nei confronti di agenti
perturbanti, sia esterni che interni, ossia | pazienti immunodeficienti, | pazienti oncoematologici, i
pazienti affetti da gravi insufficienze d'organo come insufficienza renale o respiratona, 1 pazienti in
generale affetti da pil patologie croniche contemporaneamente e | pazienti di etd molto avanzata -
per queste categone sarebbe auspicabile un mantenimento di un livello di vigilanza alta, per cui
soprattutto all'interno di strutture sanitarie per pazienti cronici e non autosufficienti come le RSA,
nei luoghi di cura come le lungodegenze mediche post-acuzie, nei reparti ospedalieri come le unita
operative di genatria in cul sono maggiormente ricoverati queste categorie di pazienti fragili,
potrebbe essere opportuno il mantenimento dell"obbligo dell'utilizzo dei dispositivi a tutela di
questa particolare categoria di pazienti”,

Gli infettivologi -"Le mascherine hanno avuto un ruolo cruciale soprattutto nei primi due anni di
pandemia. Si tratta di uno strumento molto efficiente in rapporto qualitd-prezzo, visti | costi molto
bassi e i risultati efficaci: I'Rt infatti & stato mantenuto basso in rapporto all’'uso sistematico delle
mascherine — sottolinea da parte sua l'infettivologo, il Prof. Marco Falcone, Segretano SIMIT -
Ogagi la situazione epidemiologica & diversa per numerose ragioni: vi & un IMmMuUMIZZazione
pressoché totale della popolazione tra vaccini € immunita naturale; la circolazione del virus rimane
limitata; continuano a prevalere varianti che non provocano una malattia grave. Pertanto, non si
ravvisa una necessita dell'uso obbligatorio di mascherine, che hanno un ruclo pid limitato che in
passato. Tuttavia, nei soggetti pid fragili {(immunodepressi, anziani) ancora adesso la mascherina &
molto efficace per permettere una protezione di se stessi. Suggerisco quindi caldamente a chi
abbia problemi di salute che provochino un maaagior rischio infettivo di proteggersi con le
mascherine indipendentemente dal Covid, perché |la mascherina & uno strumento semplice, a
basso costo e che garantisce il nsultato. Mi aspetto — conclude - un allentamento delle misure, con
la scomparsa dell'obbligo di mascherina, ma bisogna continuare a consigliarne ['uso ai soggett
fragili affinché =i proteggano da complicazioni gravi che possono essere generate non solo dal
Covid ma da ogni microrganismo infettive (virus, batteri, funghi, ecc.)”

20 aprile 2023
£ RIPRODUZIOMNE RISERVATA
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Allentamento obbligo mascherine in
ospedale: il parere di medici di famiglia,
infettivologi e geriatri.

»% By Redazione AssoCareMews.it 27 Aprile 2023

Le mascherine sono state fondamentali in questi anni, ma
la nuova situazione epidemiologica e I'immunizzazione
realizzata con vaccinazioni e immunita naturale pongono
di fronte a nuovi scenari. Restano uno strumento
consigliato per i soggetti fragili soprattutto in ospedale e
nelle RSA.

Pazienti fragili, anziani, soggetti colpiti da malattie croniche o immunocompromessi: sono
costoro i pid esposti @ che pid sono stati a rischio in queste ultime stagioni; le misure di
questi anni hanno tutelato questa enorme comunita di cittadini sensibili e costantemente
sotto una minaccia incombente.

COSA CAMBIA

L'obbligo di mascherina negli ospedali & stato prorogato fino alla fine di questo mese, 30
aprile, da un’ordinanza ministeriale del 29 dicembre 2022. Ma in questi giorni potrebbero
essere approvati dei cambiamenti: si sta infatti discutendo se passare ad un programma di
protezione pid morbido.

Sui possibili scenari sono intervenuti | rappresentanti delle societa scientifiche SIGOT -

Societa Italiana di Geriatria, Ospedale e Territorio, SIMG - Societd Italiana di Medicina
Generale e delle Cure Primarie, SIMIT - Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali.
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"Il 30 aprile si conclude il termine previsto dal decreto per I'obbligo dell’'uso di mascherine
all'interno di strutture sanitarie, RSA e di altre strutture assistenziali - commenta il
responsabile della societad che raccoglie | Medici di Famiglia, il Prof. Claudio Cricelli,
Presidente SIMG -

Molti si chiedono se sia opportuno che questo decreto prolunghi tale obblige o se non
sia arrivato il momento di sespenderlo definitivamente. Bisogna distinguere le situazioni: da
una parte vi sono luoghi sensibili e critici dove si annida ancora un elevato rischio di
contagio di Covid, in particolare per le persone anziane e vulnerabili; dall’altra, vi sono
lucghi in cui tale divieto non ha pit senso, perché il mondo intorno a questi ambienti &

totalmente prive di qualsiasi protezione con le mascherine.

Riteniamo quindi che sia opportunc mantenere ancora delle restrizioni nei luoghi dove
realmente si concentrano le persone a pid alto rischio, compresi alcuni settori specifici delle
strutture ospedaliere e alcuni luoghi residenziali come le RSA dove l'ingresso esterno pud
portare il contagio da parte dei visitatori:

In questi casi, la presenza della mascherina, soprattutto da parte degli ospiti, dovrebbe
continuare ad essere consentita; in altri luoghi, ¢'& una tale circolazione libera che I'obbligo
della mascherina non costituirebbe pid un ostacolo alla diffusione del virus.

Riteniamo tuttavia che ci sia un aspetto soggettivo nell'indossare la mascherina: a
prescindere dalle indicazioni che verranno previste dalla legge, molte persone percepiscono
soggettivamente il rischio del contagio e non si deve dissuaders chi ritiene legittimamente
di indossare una mascherina a scopo protettive in luoghi con un elevatissimo affollamento,

come i mezzi pubblici, in cui la mascherina & consigliabile™
| GERIATRI

"In questi giormni si sta discutendo sull’'opportunita dell'obbligo sull’'uso dei dispositivi di
protezione individuali all'interno delle strutture sanitarie — evidenzia il geriatra del San
Giovanni Addcolorata, Prof. Lorenzo Palleschi, Presidente eletto SIGOT - Certamente e
manifestazioni cliniche dell'infezione da SARS-CoV-2 sono attualmente radicalmente
modificate rispetto a quanto avveniva nel recente passato; pertanto, attualmente le
complicanze gravi dellinfezione da SARS-CoV-2 sono fortunatamente rare, grazie alla
campagna di vaccinazione effettuata nel nostro Paese su larga scala.
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Tuttavia, i cosiddetti pazienti fragili, che hanno una ridotta capacita di risposta e
reazione nei confronti di agenti perturbanti, sia esterni che interni, ossia i pazienti
immunodeficienti, i pazienti oncoematologici, | pazienti affetti da gravi insufficienze
d'organo come insufficienza renale o respiratoria, | pazienti in generale affetti da pit
patologie croniche contemporaneamente ¢ i pazienti di etd molto avanzata - per queste
categorie sarebbe auspicabile un mantenimento di un livello di vigilanza alta, per cui
soprattutto all'interno di strutture sanitarie per pazienti cronici e non autosufficienti come
le RSA, nei luoghi di cura come le lungodegenze mediche post-acuzie, nei reparti
ospedalieri come le unitad operative di geriatria in cui sono maggiormente ricoverati gueste
categorie di pazienti fragili, potrebbe essere opportunoc il mantenimento dell'cbbligo
dell’utilizzo dei dispositivi a tutela di questa particolare categoria di pazienti”.

GLI INFETTIVOLOGI

"Le mascherine hanno avuto un ruolo cruciale soprattutto nei primi due anni di pandemia.
Si tratta di uno strumento molto efficiente in rapporto gualita-prezzo, visti | costi molto
bassi e i risultati efficaci: I'Rt infatti & stato mantenuto basso in rapporto all’'uso sistematico
delle mascherine - sottolinea da parte sua linfettivologo, il Prof. Marco Falcone,
Segretario SIMIT -

0Ogagi la situazione epidemiologica & diversa per numerose ragioni: vi &
un‘immunizzazione pressoché totale della popolazione tra vaccini e immunita naturale; la
circolazione del virus rimane limitata; continuano a prevalere varianti che non provocano

una malattia grave.

Pertanto non si ravvisa una necessitd dell’'uso obbligatorio di mascherine, che hanno un
ruclo pit limitato che in passato. Tuttavia, nei soggetti pid fragili {immunodepressi, anziani)
ancora adesso la mascherina & molto efficace per permettere una protezione di se stessi.

Suggerisco quindi caldamente a chi abbia problemi di salute che provochino un maaggior
rischio infettivo di proteggersi con le mascherine indipendentements dal Covid, perche la
mascherina & uno strumento semplice, a basso costo e che garantisce il risultato.

Mi aspetto un allentamento delle misure, con la scomparsa dell’obbligo di mascherina,
ma bisogna continuare a consigliarne 'uso ai soggetti fragili affinché si proteggano da
complicazioni gravi che possono essere generate non solo dal Covid ma da ogni
microrganismo infettivo {virus, batteri, funghi, ecc.)”.
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Covid, societa scientifiche: “Mascherine
consigliate ai soggetti fragili”

@ 20 Aprile 2023 & Redazione & 3 minuti di lettura

Secondo le societa scientifiche, |'utilizzo delle mascherine sara consigliato solo per i soggetti
fragili, considerando I'attuale andamento della pandemia.

(i si appresta ad entrare in una nuova fase delia pandemia e delle regole previste per contrastare l'aumento
dei contagi. Infatti, secondo quanto dichiarato recentemente dalla societd scientifiche, presto cambieranno
le direttive relative alluso delle mascherine. Questo perché, sebbene gli strumenti di protezione si sono
dimostrati fondamentali nelfarco degli anni della pandemia, la nuova situazione epidemiclogica =
limmunizzazione realizzata con vaccinazioni e immunita naturale ci pongono di fronte a nuowi scenari.

A tal proposito, il parere delle societa scientifiche & che le mascherine rimarranne consigliate per tutti i
soggetti fragili, in particolare in ospedale e nelle Rsa. |l tutto considerando Fannunciato allentamento
dell'uso obbligatorio delle mascherine nelle strutture sanitare la cui scadenza & prevista per il prossimo 30
aprile, come dichiarato dal ministro della Salute Schillaci.

“Bisogna distinguere le situazioni - ha dichiarato in merito ali'argomento Claudio Cricelli, Presidents della
Societd Ializna di Medicing Generale e delle Cure Primarie (Simg) -: da una parte v sono lugghi sensibili e
critici dove si annida ancara un efevato rischio di contagio df Cowid, in particolare per e persone anziane e
viidnerabili: daltaltra, vi sono luoghi in cui tale divieto non ha pid senso, perché il mondo intorno a questi
ambienti & totalmente prive di qualsiasi protezione con le mascherine”.

“Olggi I3 situazione epidemiclogica é diversa per numerose ragioni: vi @ unimmunizzazione pressoché totale
della popolazione tra vaccini & immunitd naturale - ha affermato invece Marco Falcone, Segretario della
Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali - {3 circolazione del virus rimane limitata; continuano a
prevalere varianti che non provocano una malattia grave. Pertanto, non si ravvisa una necessita deffuso
obbligatorio of mascherine, che hanno un ruolo gt limitato che in passato”

Tuttavia, le societd scientifiche continuanc & consigliare I'uso dei dispositivi di protezione in alouni casi. 5
Qpportuno mantensare ancora delle restrizioni nei luoghi dove realmente si concentrano le persone 3 pid afto
rischio, compresi alcuni settori speciic’ defle strutture ospedaliere e alcurny fugghi residenziali come le Rsa
dove lingresso esterno pud portare i contagio da parte dai visitatori™ ha poi aggiunto Claudio Cricelli.

“Attualmente fe compficanze grawi deinfezione da 5ARS-Col-Z sono fortunatamente rare, grazie alla
campagna di vacdnazione effettuata nel nostro Paese su larga scala - ha affermato Lorenzo Palleschi,
Presidente della Societd Italiana di Geriatria, Ospedale e Territorio {Sigot) in merito al tema delle mascherine
- tuttavia, | cosiddetti pazienti fragili, che hanno una ridotta capacita di risposta e reazione nel confronti df
ggenti perturbanti, sia esterni che fnterni, ossia | pazienti immunodeficienti, i pazienti oncoematologicl,
pazienti affetti da gravi insufficienze d'organo come insufficienza renale o respiratoria, | pazienti in generale
affetti da piv patologie croniche contemporaneamente e | pazienti df etd molto avanzata: per gueste
categarie sarebbe auspicabile un mantenimenta di un fivello i vigilanza alta”
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Mascherine, allentamento dell'obbligo. Il parere
di medici di famiglia, infettivologi e geriatri
Di INSALUTENEWS.IT - 21 APRILE 2023
Le societa scientifiche SIGOT, SIMG, SIMIT analizzano la nuova fase del Covid- 19 e si esprimono sul

prossimo proviedimento del Ministero della Salute che sembra andare verso un ammorbidimento
defla misura. Le mascherine sano state fandamentali in quest anni ma la nuowva situazione

epidemiologica e [immunizzazione realizzata con vaccinazioni e immunita naturale pongono di fronte a

nuowi scenari. Restane uno strumento consigliato per i soggert fragill soprattutto in aspedale e nelle
RS5A

Roma, 21 aprile 2023 — Pazienti fragili, anziani,
soggetti colpit da malattie croniche o
imMmunocompromessi: sono costoro | pid espost e
che pit sono stati a rischio in gueste ultime stagion;
le misure di questi anni hanno tutelato guesta
enorme comunita di cittadini sensibili

costanternente sotto una minacda incombente.

Cosa cambia

L'obbligo di mascherina negli ospedali & stato prorogato fino alla fine di questo mese, 30 aprile,
da unordinanza ministeriale del 29 dicembre 2022 Main questi giomi potrebbero essere
approvati dei cambiamenti: si sta infatti discutendo se passare ad un programma di protezione
nill morbida. Sui possibili scenari sono intervenut | rappresentanti delle societa scientifiche
SIGOT — Societa ltaliana di Geriatnia, Ospedale e Territono, SIMG — Societa ltaliana di Medicina

Generale e delle Cure Primarie, SIMIT — Societa ltaliana di Malattie Infettive e Tropicali.
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Il medico di medicina generale

“I1 30 aprile si conclude il termine previsto dal decreto
per |'obbligo dell’'uso di mascherine all'interno di
strutture sanitarie, RSA e di altre strutture
assistenziali — commenta il responsabile della soceta
che raccoglie | Media di Famiglia, il prof. Claudio

Cricelli, Presidente SIMG — Maolti si chiedono se sia

opportuno che questo decreto prolunghi tale obbligo

o se non sia arrivato il momento di sospenderlo

Praft Caudio Cricellf

definitivamente. Bisogna distinguere le situazioni: da

una parte vi sono luoghi sensibili e critic dove si

annida ancora un elevato rischio di contagio di Cowid, in particolare per le persone anziane e
vulnerabili; dall'altra, vi seno luoghi in cul tale divieto non ha pid senso, perche il mondo intormeo a

questi ambienti e totalmente privo di qualsiasi protezione con le maschering”.

"Riteniamo guindi che sia opportuno mantenere ancora delle restrizioni nel luoghi dove
realmente si concentrano le persone a pit alto rischio, compresi alcuni settori specifici delle
strutture ospedaliere e alcuni luoghi residenziali come le R5A dove l'ingresso esterno pud
portare il contagio da parte dei visitatori: in guesti casi, la presenza della maschering, soprattutto
da parte degli ospiti, dovrebbe continuare ad essere consentita; in altri luoghi, & una tale
circolazione libera che I'obblige della mascherina non costituirebbe pit un ostacolo alla

diffusione del virus", prosegue Cricelli.

‘Riteniamo tuttavia che ci sia un aspetto soggettivo nell'indossare la mascherina: a prescindere

dalle indicazioni che verranno previste dalla legge, molte persone percepiscono soggettivamente
rischio del contagio e non si deve dissuadere chi ritiene legittimamente di indossare una

mascherina a scopo protettivo in luoghi con un elevatissimo affollamento, come | mezzi pubblici,

n cui la mascherina & consigliabile”, continua il prof. Cricelli.
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| geriatri

“In questi giorni si sta discutendo sull'opportunita
dell'obbligo sull'uso dei dispositivi di protezione
individuali all'interno delle strutture sanitarie —

CARDIOGERIATRIA _ 1§tk s :
evidenzia il geriatra del San Giovanni Addolorata, prof.

Certarmente le manifestazioni cliniche dellinfezione
da SARS-CoV-2 sono attualmente radicalments

1 Lorenzo Palleschi, Presidente eletto SIGOT -
? /
'4

maodificate rispetto a quanto avveniva nel recente

passato; pertanto, attualmente le complicanze grav

Brof Lorenzo Palleschi

dell'infezione da SARS-CoV/- 2 sono fortunatamente

rare, grazie alla campagna di vaccinazione effettuata nel nostro Paese su larga scala”.

"Tuttavia, i cosiddetti pazienti fragili, che hanno una ridotta capacita di risposta e reazione nei
confronti di agenti perturbanti, sia esterni che interni, ossia | pazienti immunodeficienti, | pazienti
oncoematologici, | pazienti affetti da gravi insufficienze d'organo come insufficienza renale o
respiratoria, | pazienti in generale affetti da pil patologie croniche contemporaneamente e
pazient di eta molto avanzata — per queste categorie sarebbe auspicabile un mantenimento di
un livello di vigilanza alta, per cui soprattutto all'intermno di strutture sanitarie per pazient cronici
e non autosufficienti come le RSA, nei luoghi di cura come le lungodegenze mediche post-acuzie,
nei reparti ospedalieri come le unita operative di geriatriain cul sono maggiormente ricoverati
queste categorie di pazienti fragili, potrebbe essere opportuno il mantenimenta dell’'obbligo
dell’'utilizzo dei dispositivi a tutela di guesta particolare categoria di pazienti”, spiega Palleschi.
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Gli infettivologi

“Le mascherine hanno avuto un ruolo cruciale soprattutto nei

in Malattie In

primi due anni di pandemia. 5i tratta di uno strumento molto : 'i Medicina €
imentale

revtad

efficiente in rapporto qualita-prezzo, visti | costi molto bassi e
risultati efficaci: I'Bt infatti & stato mantenuto basso in rapporto
all'uso sisternatico delle mascherine — sottolinea da parte sua
linfettivologo, il prof. Marco Falcone, Segretario SIMIT — Oggi la

situazione epidemiologica & diversa per nUMerose ragion:: vi e

un'immunizzazione pressoche totale della popolazione tra vaccini
: i 2. SIS A .

e imrmunita naturale; la droolazione del virus rimane limitata; Prof Mareo Fairone

continuano a prevalere varianti che non provocano una malattia

grave. Pertanto, non si ravvisa una necessita dell'uso obbligatorio di maschering, che hanno un

rualo pid limitato che in passato. Tuttavia, nei soggetti pid fragili (immunodepressi, anziani)

ancora adesso la mascherina & molto efficace per permettere una protezione di se stessi”.

"Suggerisco quindi caldamente a chi abbia problemi di salute che provochino un maggior rischio
nfettivo di proteggersi con le mascherine indipendentemente dal Covid, perché la mascherina &
uno strumento semplice, a basso costo e che garantisce il nsultato. Mi aspetto un allentamento
delle misure, con la scomparsa dell’'obbligo di mascherina, ma bisogna continuare a consigliarne
I'uso ai soggetti fragili affinché si proteggano da complicazioni gravi che possono essere
generate non solo dal Covid ma da ogni microrganismo infettivo (virus, batteri, funghi, ecc)”,
condlude il prof. Falcone.
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Informazione Quotidiana

Infoermazione Libera ed Indi

Mascherine solo in ospedale. |l parere
di medici di famiglia, infettivologi e
geriatri sull'allentamento dell'obbligo.

07 Redazione - 21 Aprile 2023 & 123 - 0

Pazienti fragili, anziani, soggetti colpiti da malattie croniche o immunocompromessi: sono
costoro i pid esposti e che pid sono stati a rischio in gueste ultime stagioni: le misure di
guesti anni hanno tutelato gquesta enorme comunitd di cittadini sensibili & costantemente

sotto una minaccia incombente,

COSA CAMBIA — L'obbligo di mascherina negli ospedali & stato prorogato fino alla fine di
questo mese, 30 aprile, da un'ordinanza ministeriale del 29 dicembre 2022, Ma in questi
giorni potrebbero essere approvati dei cambiamenti: si sta infatti discutendo se passare ad
un programma di protezione pit morbido. Sui possibili scenari sono intervenuti i
rappresentanti delle societa scientifiche SIGOT - Societa Italiana di Geriatria, Ospedale
Territorio, SIMG - Societd Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie, SIMIT -
Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali.
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IL MEDICO DI MEDICINA GEMERALE — "I/ 30 aprile si conciude il termine previsto dal
decreto per Mobbligo dell'uso di mascherine allinterno di strutture sanitarie, RSA e di altre
strutture assistenziali — commenta il responsabile della societa che raccoglie | Medici di
Famiglia, il Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG - Molti si chiedono se sia opportuno
che questo decreto prolunghi tale obbligo o se non sia arrivate {l momenteo di sospenderio
definitivamente. Bisogna distinguere le situazioni: da una parte vi sono luoghi sensibili e
critici dove si annida ancora un elevato rischio di contagio di Covid, in particolare per le
persone anziane e vulnerahili; dallaltra, vi sono luoghi in cui tale divieto non ha pid senso,
perché il mondo intorno a questi ambienti & totalmente privo di qualsiasi protezione con fe
mascherine. Riteniamo quindi che sia opportune mantenere ancora delle restrizioni nei
luoghi dove realmente si concentrano le persone a pit afto rischio, compresi alcuni settort
specifici delle strutture ospedaliere e alcuni luoghi residenziali come le RSA dove lingresso
esterno pud portare il contagio da parte dei visitatori: in questi casi, |z presenza della
maschering, soprattutto da parte degli ospiti, dovrebbe continuare ad essere consentita; in
altri luoghi, ¢'é una tale circolazione libera che Fobbligo deffa mascherina non costituirebbe
piu un ostacolo alla diffusione del virus, Riteniamo tuttavia che of sia un aspetto soggettivo
nellindossare fa mascherina: a prescindere dalle indicazioni che verranno previste dalla
legge, molte persone percepiscono soggettivamente il rischio del contagio e non si deve
dissuadere chi ritiene legittimamente di indossare una mascherinag a scopo protettivo in
luoghi con un elevatissimo affollamento, come i mezzi pubblici, in cul fa mascherina é
consigliahile”,

I GERIATRI — "In questi giorni si sta discutendo sullopportunita dell'obbligo sulluso dei
dispositivi di protezione individuali allinterno delfe strufture sanitarie — evidenzia il geriatra
del San Giovanni Addolorata, Prof. Lorenzo Palleschi, Presidente eletto SIGOT -
Cerfamente le manifestazioni cliniche dellinfezione da SARS-Col/-2 sono attualmente
radicalmente modificate rispetto a quanto avveniva nel recente passafo; pertanto,
attualmente le complicanze gravi dellinfezione da SARS-CoV-2 sono fortunatamente rare,
grazie alla campsagna di vaccinazione effettuats nel nostro Paese su larga scals. Tuttavia, |
cosiddetti pazienti fragili, che hanno una ridotta capacita di risposta e reazione nei confronti
di agenti perturbanti, sia esterni che interni, ossia | pazienti immunodeficienti, | pazienti
oncoematologici, | pazienti affetti da gravi insufficienze d'organo come insufficienza renale
o respiratoria, | pazienti in generale affetti da pid patologie croniche confemporaneamente
& i pazienti di etd malto avanzata - per queste categorie sarebbe auspicabile un
mantenimento di un fivello di vigilanza alta, per cui soprattutto allinterno di strutture
sanitarie per pazifenti cronici e non autosufficienti come le BRSA, nei luoghi di cura come le
lungodegenze mediche post-acuzie, nei reparti ospedalieri come le unita operative di
geriatria in cul sono maggiormente ricoverati queste categorie di pazienti fragili, potrebhbe
essere opportuno il mantenimento dell’'ebbligo dell'utilizzo dei dispositivi a tutela di questa
particolare categoria di pazienti™,
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GLI INFETTIVOLOGI — “Le mascherine hanno avuto un ruolo cruciale soprattutto nei
primi due anni di pandemia. Si tratta di uno strumento mofto efficiente in rapporto qualita-
prezzo, visti § costi molto bassi e | risuitati efficaci: VRt infatti & stato mantenuto basso in
rapporto alfuso sistematico delle mascherine - sottolinea da parte sua l'infettivelogo,

il Prof. Marco Falcone, Segretario SIMIT - Oggi /3 situazione epidemiologica & diversa
per numerose ragioni: Wi & unimmunizzazione pressoché totale della popolazione tra
vaccini e immunita naturale; la circolazione del virus rimane fimitata; continuano a
prevalere varianti che non provocano una malattiz grave. Pertanto, non s ravvisa una
necessita dell’'uso obbligatorio di mascherine, che hanne un ruole pit fimitato che in
passato, Tuttavia, nei soggetti pit fragili {immunodepressi, anziani) ancora adesso Iz
mascherina & molto efficace per permettere una protezione di se stessi, Suggerisco guindi
caldamente a chi abbia problemi di salute che provochino un maggior rischio infettivo di
proteggersi con le mascherine indipendentemente dal Covid, perché la mascherina & uno
strumento semplice, 3 basso costo e che garantisce i risuftato. Mi aspetto un allentamento
delle misure, con fa scomparsa dell'obbligo di mascherina, ma bisogna continuare a
consigliarne l'uso af soggetti fragili affinché si protegganc da complicazioni gravi che
possono essere generate non solo dal Covid ma da ogni microrganismo infettive {virus,
batteri, funghi, ecc.)".—
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MondoMedicina.it

rassegna news medicina e sanita

— g Mascherine, allentamento dell'obbligo. |l parere di medici di
& , famiglia, infettivologi e geriatri

raAD L adnk Tk

Le societa scientifiche SIGOT, SIMG, SIMIT analizzano la nuova fase del

Covid-19 e si esprimono sul prossimo provvedimento del Ministero... Leqgai

tutto
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Mascherine, & giusto togliere lobbligo negli
ospedali?
RS - reDAzIONE

Le mascherine song state fondamentali in questi anni, ma fa nuova sifuazione epidemiologica e
rimmunizzazione realizzata con vaccinazioni e immunita naturale pongono di fronte a nuovi

scenari. Restano uno sfrumento consigliato per i soggetti fragili soprattutto in ospedale e nelie RSA

Pazienti fragili, anziani, soggetti colpiti da malattie croniche o immunocompromessi: sono costoro i
pill esposti e che pill sono stati a rischio in queste ultime stagioni; le misure di questi anni hanno
tutelato questa enorme comunitad di cittadini sensibili e costantemente sotto una minaccia

incombente.

COSA CAMBIA - L'obbligo di mascherina negli ospedali & stato prorogato fino alla fine di questo
mese, 30 aprile, da un'ordinanza ministeriale del 29 dicembre 2022. Ma in guesti giorni potrebbero
essere approvati dei cambiamenti: si sta infatti discutendo se passare ad un programma di
protezione pil morbido. Sui possibili scenari sono intervenuti i rappresentanti delle societa
scientifiche SIGOT — Societd Italiana di Geriatria, Ospedale e Territorio, SIMG — Societa ltaliana di

Medicina Generale e delle Cure Primarie, SIMIT - Societ3 Italiana di Malattie Infettive e Tropicali.
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IL MEDICO DI MEDICINA GENERALE — " /! 30 aprile si conclude il termine previsto dal decrefo per
lobbligo deff'uso di mascherine all'interno di strutture sanitarie, RSA e di altre strutiure
assistenziali— commenta il responsabile della societa che raccoglie | Medici di Famiglia, il Prof.
Claudio Cricelli, Presidente SIMG — Molti si chiedono se sia opportuno che guesto decrefo
projunghi tale obbligo o se non sia arrivato il momento di sospenderio definitivamente. Bisogna
distinguere le situazioni: da una parte vi sono fuoghi sensibili e crifici dove si annida ancora un
elevato rischio di contagio di Covid, in particolare per le persone anziane e vulnerabili: dall'altra, wi
sano luoghi in cuwi tale divieto non ha pit senso, perché if monde inforno a questi ambienti &
fotalmente privo di qualsiasi protezione con le mascherine. Riteniamo quindi che sia opportuno
mantenere ancora delle restrizioni nei luoghi dove realmente si concentrano le persone a pill aito
rischio, compresi alcuni setffori specifici delle strutture ospedaliere e alcuni luoghi residenziali come
le RSA dove lingresso esterno puo portare il contagio da parte dei visitatori: in questi casi Ia
presenza della mascherina, soprattutto da parte degli ospiti dovrebbe confinuare ad essere
consentita; in aftri luoghi, c'é una tale circolazione libera che l'obbligo della mascherina non
costituirebbe pit un ostacolo alia diffusione del virus. Riteniamo tuttavia che ci sia un aspetto
soggettivo nellindossare la maschering: a prescindere dalie indicazioni che verranno previste dalla
legge, molfe persone percepiscono soggetiivamente il rischio del contagio e non si deve dissuadere
chi ritiene legittimamente di indossare una maschering a8 scopo protetiivo in luoghi con un
elevatissimo affollamento, come i mezzi pubblici in cui fa mascherina € consighiabile”.

| GERIATRI - “/n questi giorni i sta discutendo sullopportunita delfobbligo suli'uso dei dispositivi di
pratezione individuali allinferno delfe strutfure sanitarie — evidenzia il geriatra del San Giovanni
Addolorata, Prof. Lorenzo Palleschi, Presidente eletto SIGOT — Cerfamente le manifestazioni
climiche dellinfezione da SARS-CoV-2 sono aftualmente radicaimente modificate rispetto a quanio
avveniva nel recente passato; pertanto, atfuafimente le complicanze gravi dellinfezione da SARS-
CoV-2 sono fortunatamente rare. grazie alfa campagna di vaccinazione effeffuata nel nostro Faese
su larga scala. Tuttavia, i cosiddetti pazienti fragili che hanno una ridotta capacita di risposta e
reazione nei confronti di agenti perfurbanti sia esterni che interni, ossia i pazienti immunodeficient]
i pazienti oncoematologici i pazienti affetti da gravi insufficienze d'organo come insufficienza
renale o respiratoria, i pazienti in generale affetti da pil patologie croniche confemporaneamente e i
pazienti di etd molto avanzata — per queste categorie sarebbe auspicabile un mantenimento di un
livello di vigilanza alta, per cui soprattutio allinterno di strutfure sanitare per pazienti cronici e non
autosufficienti come le RSA, nei fuoghi di cura come le lungodegenze mediche post-acuzie, nef
reparti ospedalieri come le unita operative di geriatria in cui sono maggiormente ricoverati queste
categorie di pazienti fragili potrebbe essere opporiuno if mantenimento delfobbligo dellutilizzo dei

dispositivi a tutela di questa particolare categoria di pazienti.
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Gk SIM G isais: @ SIGOT

E DELLE CURE PRIMARIE

GLI INFETTIWOLOGI — "Le mascherine hanno avufo un ruole cruciale sopratfuito nef primi due anni
di pandemia. Si traita di une strumento melie efficiente in rapporto gualita-prezzo, visti i costi molto
bassi e i risultati efficaci: 'Rt infatii & stato mantenuto basso in rapporio all'uso sistematico delle
mascherine - sottolinea da parte sua l'infettivologo, il Prof. Marco Falcone, Segretario SIMIT - Oggi
iz situazione epidemiclogica é diversa per numerose ragions: vi & unimmunizzazione pressoché
totale della popolazione tra vaccini e immunita naturale; 1a circolazione del virus rimane limitata;
confinuano a prevaiare varianti che non pravocano una malattia grave. Perfanto, non siravvisa una
necessita deli'usoe obbligatorio di mascherine, che hanno un ruolo pid limitato che in passato.
Tuttavia, nei soggetti pid fragili (immunodepress] anziani) ancora adesso la mascherina é molto
efficace per permettere una protezione di se stessi Suggerisco quindi caldamente a chi abbia
problemi di salute che provochino un maggior rischio infettivo qi proteggersi con fe maschering
indipendentemente dal Covid, perché la mascherina é uno strumento semplice, a basso costo e che
garantisce il risuftato. Mi aspetto un allentamento delle misure, con fa scomparsa dellobbiigo di
maschering, ma bisogna continuare a consighiarne Fuso af sogaetti fragili affinché si proteggano da
complicazioni gravi che possono essare generafe non sofo dal Covid ma da egni microrganismo

fnfettiva (virus, batteri funghi, ecc.)".
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