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Cosa cambia per Ultalia

Pronte 40 milioni di dosi
ma forse solo per gli under 55

di Michele Bocci

Un cambiamento in corsa del pia-
no strategico vaccinale del ministe-
ro alla Salute per disegnare nuove
priorita. Era previsto che la strate-
gia anti Covid subisse modifiche,
potrebbero esserci in coincidenza
con I’arrivo di ben 40 milioni di do-
si del vaccino AstraZeneca, 16 nel
primo trimestre dell’anno e 24 nel
secondo. I lavoratori nei servizi es-
senziali, cioé insegnanti e persona-
le scolastico, forze dell’ordine, chi
lavora in carcere e in comunita di
vario genere, potrebbero ricevere
per primi quel vaccino, passando
cosi avanti agli ultra ottantenni,
periquali si procedera intanto con
quello di Pfizer.

Il vaccino sviluppato con I'uni-
versita di Oxford va verso I'appro-
vazione di Ema ma resta un dubbio
importante, in grado appunto di
cambiare i piani regionali e nazio-
nali. Non si sa infatti per quali fa-
sce di eta avra il via libera. Nei suoi
studi clinici I'azienda ha reclutato
un numero molto limitato di perso-
ne al di sopra dei 65 anni e comun-
que poche anche soprai55. Per ave-
re un termine di paragone, per gli
altri vaccini approvati fino ad ora il
20% delle persone che hanno parte-
cipato alla sperimentazione erano
anziani. L’Agenzia del farmaco eu-
ropea potrebbe cosi decidere di ap-
provare il prodotto di AstraZeneca
solo per chi hameno di 65 o addirit-
turameno di 55 anni. Tutto & anco-
rada decidere ed Ema deve ancora
fare le sue analisi. Se decidesse in

senso restrittivo sarebbe un proble-
ma dal punto di vista organizzati-
vo.

Il vaccino AstraZeneca € molto
pit “maneggevole” di quello di Pfi-
zer, che come & noto richiede pro-
cedure di conservazione comples-
se. Quello di Moderna sarebbe piu
facile da spostare e tenere negli am-
bulatori ma per ora ne arriveranno
solo poche dosi. Le Regioni conta-
vano su AstraZeneca per vaccinare
gli anziani, a partire dagli ultraot-
tantenni magari attraverso gli stu-
di dei medici di famiglia. Se 'auto-
rizzazione non arrivera quindi biso-
gnerarivedere i piani. Al ministero
alla Salute stanno gia pensando di
cambiare le indicazioni per fare in
modo che tutti coloro che fanno
parte delle categorie protette ven-
gano vaccinati subito nella secon-
da fase, con quel vaccino. Per gli an-
ziani verrebbe invece usato il medi-
cinale di Pfizer.

Anche dal punto di vista logisti-
co cambieranno molte cose. Saran-
no a disposizione meno punti di
somministrazione, si dovranno far
arrivare negli ospedali gli ultraot-
tantenni che possono muoversi (a
chi non é in grado di spostarsi da
casa verranno comunque inviate
delle squadre). Ci sono Regioni, co-
me la Toscana, che intendono met-
tere in piedi un sistema di prenota-
zione che gli anziani dovranno con-
tattare, altre come I’Emilia Roma-
gna che sarebbero pitu favorevoli a
un sistema nel quale & la Asl che
raggiunge le persone da vaccinare.
Ma senza poter contare sull’aiuto

dei medici di famiglia, che hanno
un’anagrafe dettagliata deiloro pa-
zienti, € molto difficile.

Riguardo agli studi sul vaccino,
Ema ha chiesto dati aggiornati all’a-
zienda ma ormai le ricerche si sono
concluse. Andranno cosi valutati i
risultati raggiunti per capire se la
risposta, dal punto di vista dell’effi-
cacia, che si vede nelle persone sot-
toi55 anni é trasferibile a quelle di
eta superiore. Non e detto che que-
sto avvenga e si teme che negli an-
ziani il vaccino dia una copertura
inferiore. I tecnici del’Ema hanno
davanti giorni di studio e dovran-
no poi prendere una decisione deli-
cata. Tra l'altro in base alle linee
guida sullo sviluppo dei vaccini del-
la stessa Ema, gruppi specifici di
popolazione (salvo quella pediatri-
ca) si possono escludere dalla indi-
cazione soltanto se si € certi che su
di loro non sono efficaci. Altrimen-
ti vanno autorizzati comunque.

E la svolta che
il governo aspettava
Ma non é chiaro
per quali fasce di eta
sara dato il via libera
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Le Rsa vanno arilento
Immunizzato uno su dieci
e le famiglie protestano

Pochi infermieri, ritardi nella formazione delle squadre da mandare in giro
“Mio padre in coda da due settimane, se prende il Covid qualcuno paghera”

di Alessandra Ziniti

ROMA — Sono passati 18 giorni dal
V-day e la stragrande maggioran-
za degli anziani ospiti delle Rsa
aspetta ancora. Il vaccino per loro,
i pit1 esposti e fragili, decimati dai
focolai che continuano ad accen-
dersi da un capo all’altro dell’Ita-
lia, non arriva. I numeri parlano
chiaro: dei 570.000 ospiti delle re-
sidenze sanitarie assistite ne sono
stati immunizzati appena 57.000,
uno su dieci, meno della meta dei
114.000 del non precisato persona-
le non sanitario. Le regole sono
uguali per tutti ma non tutti han-
no proceduto nello stesso modo:
Toscana per prima ma anche Um-
bria,Veneto, Val d’Aosta, Trenti-
no, Molise hanno dato loro la previ-
sta priorita, in Calabria (dove di an-
ziani ne sono stati vaccinati solo
44), in Sicilia (dove il rapporto tra
ospiti delle Rsa vaccinati e perso-
nale non sanitario € di 1 a 10) o in
Emilia Romagna si procede molto
arilento.

Cosasuccede? Perché seil vacci-
no c’e non si rispettano le priorita
espressamente indicate dalle li-
nee guida del ministero della Salu-
te? I familiari degli anziani ricove-
rati sono prontiarivolgersi alla ma-
gistratura. «Mio padre — denuncia
Alfredo Nocera — € ospite in una
Rsa convenzionata con il servizio
sanitario nazionale a Villabate, in
provincia di Palermo. Ha 84 anni e
soffre di una grave forma di Alzhei-
mer. Ho dato il consenso alla sua
vaccinazione da due settimane ma
alla struttura non e arrivato nessu-
no. Il medico della Rsa ha chiesto
spiegazioni alla Asl e gli e stato ri-
sposto che c’eé carenza di squadre
damandare in esterna. Giustamen-
te non vedo mio padre da marzo

ma e inaccettabile che avendo a di-
sposizione un vaccino si perda
tempo prezioso. Se mio padre do-
vesse contrarre il Covid qualcuno
sara chiamato a risponderne».

La carenza di squadre di vacci-
natori in esterna & sicuramente
uno dei motivi che sta dietro que-
sto clamoroso ritardo che stride
con un altro numero poco chiaro:
quello dei vaccinati nella fascia d’e-
ta pit bassa destinata a rimanere
in coda. E invece sono gia1.670 i ra-
gazzi trai 16 e i 19 anni ad avere
avuto inoculata la prima dose.

«C’¢ sicuramente un problema
organizzativo. E del tutto evidente
che se il modello € quello che ab-
biamo visto nelle immagini di Na-
poli con centinaia di persone in fi-
la, gli anziani non sono certo in
condizione di farlo. E necessario
che il vaccino venga somministra-
to loro nelle Rsa, ma da chi?», dice
Sebastiano Capurso, vicepresiden-
te nazionale dell’Anaste, ’'associa-
zione piu rappresentativa delle re-
sidenze sanitarie.

Si scontano le croniche carenze
della sanita territoriale e di perso-
nale. E il vaccino Pfizer, difficile da
trasportare e da maneggiare ri-
spettando rigorosamente la neces-
saria catena del freddo, non ha cer-
to aiutato. «Le Asl quasi ovunque
non hanno personale a sufficienza
da mandare in giro e quando que-
stoavviene c’e da fare un grande la-
voro di anamnesi e amministrati-
vo che complica non poco. Come
eraampiamente prevedibile il ban-
do del commissario Arcuri alla ri-
cerca di infermieri € stato un falli-
mento perché di infermieri non ce
ne sono. E allora — & la richiesta di
Capurso — il modo piu efficace per
garantire in tempi rapidi la vacci-
nazione dei nostri assistiti € quello

dicoinvolgere proprioil personale
sanitario e parasanitario delle Rsa
e imedicidi famiglia. Di piQ, finita
la loro vaccinazione le Rsa potreb-
bero rimanere come centri di som-
ministrazione dando una grossa
mano in tutti quei territori di pro-
vincia o nei piccoli comuni dove
gli unici presidi sanitari sono ap-
punto le Rsa e le farmacie. Ma noi,
a differenza delle farmacie, abbia-
mo anche strumenti per far fronte
a tutte le esigenze, a cominciare
da eventuali reazioni avverse».

A rendere piu difficile le cose ci
sono poi i problemi del consenso
informato (che non tutti gli anzia-
ni sono in grado di dare anche se
non hanno un tutor) ma anche i ri-
tardinella vaccinazione influenza-
le. «Sono persone fragili che non
possono tollerare due vaccini nel
giro di poche settimane — spiega
Capurso — La maggior parte di lo-
ro ha ricevuto quello contro la pol-
monite e per l'influenza a dicem-
bre e almeno un mese deve passa-
re». Ma una buona notizia c’e: con
il passare dei giorni sembra che le
resistenze tra il personale a farsi
vaccinare vadano scemando.
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MARIA LAURA ANTONELLI

¥ Nelle Rsa
Continuala
campagna
vaccinale per gli
ospiti delle case
diriposo e cura.
Glianzianidelle
Rsa (nella foto, il
vaccinoauna
donnaa Veio,
vicino aRoma)
sonoi primi, con
il personale
sanitario, a
essere vaccinati
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Vaccini, scontro
sul richiamo
“Meglio prima
la dose a tutti”

Mentre arrivano le prime 47mila  sono cambiare il piano vaccina-

dosi del vaccino di Moderna (de-  leitaliano.
stinate in via prioritaria agli di Bocci, Giannoli, Reale
over 80), dai medici di base ecco eZiniti o alle pagine 8e 9

la proposta di rinviare il richia-
mo per poter vaccinare piu per-
sone. E se I'idea ¢ accolta da mol-
ti no degli scienziati, i passiavan-
tidi AstraZeneca - che potrebbe
ottenere il via libera dall’'Ema il
29 gennaio per il suo siero - pos-

AT8
Arrivail terzo vaccino

E i medici si dividono
sui tempi del richiamo

[ ’'ok ad AstraZeneca
entro il 29. Scontro
sulla proposta di far
slittare la seconda dose
cio arriva proprio nel giorno in cui

diViola Giannoli pagna d’immunizzazione dovuto

ROMA — Si stringono i tempi per il
vaccino di AstraZeneca, una bocca-
ta d’ossigeno che potrebbe allarga-
re quel «collo di bottiglia della cam-

all'insufficienza di dosi» di cui ha
parlato Giuseppe Ippolito, direttore
scientifico dello Spallanzani di Ro-
ma. L’Ema dovrebbe dare il suo via li-
bera entro il 29 gennaio e 'annun-

in Italia monta la polemica sui tem-
pi del richiamo. Un caso che divide
medici ed esperti tra due opzioni
contrastanti: rispettare le tempisti-
che dettate dalla sperimentazione o
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iniettare a pit persone possibili la
prima dose dilatando i tempi di atte-
sa per la seconda.

AstraZeneca intanto ha presenta-
torichiesta formale per il via libera
e 'Ema, I’Agenzia europea del far-
maco, dovrebbe pronunciarsi entro
il 29 gennaio. Per il primo stock di
dosi (su un totale di 40 milioni pro-
messe all'ltalia per il primo seme-
stredi quest’anno) si dovranno poi
attendere altre due settimane. Poco
pittdi un mese da oggi.

«Una svolta» per il consigliere del
ministero della Salute, Walter Ric-
ciardi. Cosi spera la presidente della
commissione Ue, Ursula von der
Leyen, pronta alla corsa all’approv-
vigionamento, che haannunciatoie-
ri anche la conclusione dei colloqui
esplorativi con I'azienda farmaceuti-
ca francese Valneva per il potenzia-
le acquisto di 30 milioni di dosi e al-
trettante supplementari da spartire
tra i Paesi membri. Una piccola quo-
ta che si aggiungerebbe ai contratti
siglati con Sanofi, Janssen e Cure-
Vac, i cui tempi saranno pit lunghi.

Sempre ieri in Italia sono state
consegnate le prime 47 mila dosi di

Moderna, il secondo farmaco dispo-
nibile dopo Pfizer-BioNTech, che do-
vrebbe andare in via prioritaria agli
over 80. Un anticipo rispetto al ca-
lendario vaccinale su cui il Lazio ha
raggiunto I'intesa conimedicidiba-
se e ’Alto Adige e gia partito, compli-
celamolediobiettori fra medici e in-
fermieri e una tendenza “no vax”
della Provincia autonoma di Bolza-
no. Qui i numeri dell’anti-influenza-
le sono la cartina di tornasole: 18,2%
di immunizzati tra il personale sani-
tario, percentuale pit bassa d’Italia.

In totale a oggi i vaccinati sfiora-
no quota 790 mila, ma medici ed
esperti si spaccano su tempi e som-
ministrazioni: mezza dose a testa?
Una intera? E quanti giorni prima
della seconda? Ventuno, come rac-
comandato dai “bugiardini” farma-
cologici, o di pit per immunizzare
anche solo a meta pitu gente possibi-
le? «Personalmente — dice il presi-
dente del Consiglio superiore di Sa-
nita, Franco Locatelli — rimarrei as-
solutamente legato agli intervalli
che hanno portato all’approvazio-
ne. Lo dicono gli studi». Su posizioni
opposte Claudio Cricelli, a capo So-

—

| numeri
Fornitori e quantita

40,5 min

Pfizer-BioNTech

Sono i vaccini gia prenotati ma
I'Europa ha esercitato
I'opzione per averne
altrettanti, fino quindia 81 min

21 min

Moderna

Gia raddoppiato il numero di
dosi del vaccino dell’azienda
americanainarrivo in ltalia, da
poco piU di 10 milioni a oltre 20

40 min

AstraZeneca

L’ltalia conta sul vaccino di
Oxford che per il primo
semestre 2021 promette
piv di 40 milioni di dosi

cieta italiana di medicina generale,
secondoil quale ¢ «fondamentale ac-
celerare per arginare gli effetti deva-
stanti della terza ondata».

11 caso inglese potrebbe smentire
questa controversa strategia: un in-
fermiere di Londra haricevutola pri-
madosel’8 dicembre. La seconda sa-
rebbe dovuta arrivare il 5 gennaio,
ma e stata rinviata di due mesiin ba-
se al nuovo programma del premier
Boris Johnson. Peccato che I'8 gen-
naio sia risultato positivo al Covid.

Il presidente della Federazione
degli Ordini dei medici Filippo Anel-
li e I'ex presidente dell’Aifa Stefano
Vellaavvertono: «I dati scientifici di-
cono che la quantita giusta di anti-
corpi neutralizzanti arriva dopo la
seconda dose: il richiamo dev’esse-
re fatto nei tempi previsti».
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I8 Le scorte

Il camion che
trasporta le dosi
del vaccino
Moderna
all'arrivoierinel
quartier
generale dell’lss
aRoma

'/ 8

L’andamento della campagna (Dati aggiornati al 12 gennaio, ore 21.30)

[ Vaccini somministrati % dei vaccini somministrati su1.406.925 dosi consegnate

Lombardia ; Prov. Aut. Bolzano
99.323 ' 7.746
Friuli Venezia Giulia

"""" 18.628

Prov. Aut. Trento

Toscana

53.394

Umbria

10.945 ()J

Lazio

76.884

Campania

78.560 Totale vaccinazioni
Molise 787-050

3788 | 559y

Sicilia 7 i Calabria
67.772 12.781

Le Rsavannoa rilento
Immunizzato uno su dicci
cle famiglie protestano

%

i
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Campania, nessun caso grave

effetti collaterali allo 0.44%

Ettore Mautone

Vaccino anti-Covid e reazioni av-
verse: in Campania, in tutti i pun-
ti vaccinali della regione, sono
state attivate antenne di rileva-
mento. Sostanzialmente sono i
farmacisti e gli anestesisti pre-
senti nei luoghi di somministra-
zione ad osservare quel che acca-
de nell'immediato a chi riceve il
farmaco, a raccogliere le segnala-
zioni anche nell'arco delle suc-
cessive ore e giorni, ad annotare
tutto e trasmetere poi i dati a un
centro unico di raccolta regiona-
le a sua volta in contatto con un
organo centrale presso I'Istituto
superiore diSanita.

LE SEGNALAZIONI

Dal V-day del 27 dicembre scor-
so, quando ¢ iniziata la campa-
gna vaccinale contro Sars-Cov-2,
al12 gennaio, la Regione Campa-
nia ha inviato, alla Rete naziona-
le di Farmacovigilanza 320 rap-
porti di sospetti eventi avversi su
un totale di 72.103 dosi sommini-
strate (lo 0,44%). Di tali eventi se-
gnalati il 97 per cento ha avuto
un significato trascurabile. «I po-
chissimi casi di rilevanza clinica
(in tutto 8) - spiega Annalisa Ca-
puano, docente ordinario
dell'Universita Vanvitelli e re-
sponsabile del Centro regionale
di Farmacovigilanza e farmacoe-
pidemiologia - sono stati preva-
lentemente rappresentati da eri-
tema diffuso, prurito in sede di
somministrazione, dispnea, ma-
lessere generale, epigastralgia,
brividi, diarrea, nausea, tachicar-
dia, bradicardia, ipotensione, ce-
falea, dolori muscolari, calo pres-

Il Vaccino day per gli studenti del Vanvitelli (Newfotosud/Sergio Siano)

sorio, capogiri e sudorazione
fredda. Da una valutazione clini-
ca pil precisa di questi eventi os-
servati, € emerso che la maggior
parte descrivono un quadro sin-
tomatologico relativo a uno stato
di ansia da immunizzazione ov-
vero risposta allo stress da immu-
nizzazione, che si esprimono ap-
punto con svenimenti, capogiri,
sudorazione fredda. Altri si riferi-
scono invece ad eventi per i quali

IL FOCUS

non si pud escludere una correla-
zione diretta con la procedura di
somministrazione del vaccino.
Va chiarito che si tratta, tuttavia,
di una percentuale decisamente
bassa di casi che ci conforta
sull'ottimo profilo del rapporto
tra rischi e benefici di questo vac-
cino. Tutti questi casi hanno in-
fatti avuto come esito finale un
rapido miglioramento e la risolu-
zione completa». I restanti 312
eventi non gravi si riducono pre-
valentemente al dolore nella se-
dediinoculo con una risoluzione
completa in pochissimo tempo.
«[ vaccini - conclude il docente -
hanno rappresentato nella storia
della medicina e soprattutto oggi
rappresentano l'approccio pil
promettente per debellare in ma-
niera definitiva la malattia indot-
ta dal nuovo Sars-Cov-2. Abbia-
mo un vaccino sicuro, ben tolle-
rato, efficace che dara un contri-
buto importante per contrastare
una tra le pit1 gravi pandemie de-
gliultimianni».

ILPROGETTO NAZIONALE

Il progetto, che raccoglie ed esa-
mina tutte le segnalazioni di
eventi avversi, si chiama “Comir-
naty”.I dati delle altre regioni so-
no abbastanza allineati a quelli
raccolti in Campania. II piu fre-
quente effetto collaterale segna-
lato & il dolore e rossore nel pun-
to di inoculazione, un leggero
gonfiore al braccio dopo I'iniezio-
ne, astenia, mal di testa, dolore ai
muscoli e alle articolazioni, tal-
volta brividi e febbre. Disturbi di
lieve entita che si risolvono in un
breve arco di tempo. Rari e confi-
nati a percentuali bassissimi i se-
gni clinici di maggior pregnanza
come i disturbi gastrointenstina-
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li con dolore addominale, nausea
e vomito, agitazione alle gambe,
linfoadenia, sofferenza ai reni.
Tutte reazioni che peraltro sono
segnalate nel bugiardino che ac-
compagna il farmaco. La reazio-
ne pill temuta e piu grave, ma as-
solutamente rara, resta dunque
lo choc anafilattico. Questo con-
siste in una reazione immunita-
ria violenta, dovuta a una prece-
dente sensibilizzazione, e non de-
terminata dal vaccino in quanto
tale da da qualche sostanza in es-
so contenuta. Reazioni di questo
tipo insorgono in una minima
percentuale di casi e per qualun-
que tipo di farmaco assunto, in

particolare antibiotici. Richiedo-
no un intervento precoce da par-
te di un rianimatore che control-
la la situazione con cortisone e
adrenalina. Per questo in ogni
punto vaccinale & sempre presen-
te un anestesista e il paziente vie-
ne fatto accomodare per una de-
cina di minuti prima del conge-
do. Finora reazioni di questo tipo
si contano sulle dita delle mani e
nessuna ha dato luogo a esiti in-
fausti.
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SEGNALATA ALL'OMS

Nuova variante
rilevata in Giappone

"Durante il fine settimana ~ mondo.
1'Organizzazione mondiale Questo, prosegue il Dg.
della sanita (Oms) ¢ stata "puo portare a un'ondata di
informata dal Giappone di casi e ricoveri per Covid, che
una nuova variante del coro- ¢ altamente problematico per
navirus Sars-CoV-2. Piu gli operatori sanitari ¢ gli
Covid-19 si diffonde, maggio- ospedali gia vicini al punto di
re ¢ la possibilita di nuove rottura". In particolare il
modifiche al virus. In partico-  rischio riguarda le aree dove
lare, la trasmissibilita di alcu-  "le misure sociali hanno gia
ne varianti sembra aumenta- sperimentato un fallimento.
re". A segnalarlo ¢ il direttore  Cio puo avere un cffetto a
generale dell'Oms Tedros catena su altri servizi sanitari
Adhanom Ghebreyesus, oggi  essenziali". Al momento. pun-
durante il punto stampa sul- tualizza Tedros, "le varianti

l'andamento di Covid-19 nel non sembrano mostrare una
maggiore gravita della malat-
tia Covid".
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Dobbiamo evitare di centra-
lizzare le vaccinazioni con una
struttura unica che assume 1
medici, gli infermieri, gli assi-
stenti sanitari. Mentre dovrem-
mo lavorare su cio che c'¢ gia
coinvolgendo nelle vaccinazio-
ni, con accordi, le farmacie ¢ 1
medici di famiglia. usando le
caserme ¢ affidando alle
Regioni la gestione dell'even-
tuale personale in piu che
potrebbe arrivare". Lo sottoli-
nea all'Adnkronos  Salute
Matteo Bassetti, direttore della

Clinica di Malattic infettive
dell'ospedale San Martino di
Genova., parlando delle vacci-

nazioni anti-Covid.

"La struttura commissariale
fatta cosi com'¢, ahime, va poco
lontano. Dobbiamo affidarci a
chi ¢ sul territorio". ha conclu-
So.

L'infettivologo: «Dobbiamo evitare di centralizzare, occorre affidare immunizzazione a chi sta sul territorio

Vaccino Covid, Bassetti: «Apriamo a vaccinazioni
in farmacie e dai medici di famiglia»
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