Consiglio Regionale della Campania

Sezione:SALUTE E WELFARE

Dir. Resp.:Fabio Tamburini

Tiratura: 94.517 Diffusione: 149.810 Lettori: 742.000

Rassegna del: 19/10/21
Edizione del:19/10/21
Estratto da pag.:3
Foglio:1/1

Sanita

Al Ssn 2 miliardi in pit all’'anno,
500 milioni per le liste di attesa

Il documento programmatico di
bilancio e lamanovra
assicureranno una nuova boccata
d’ossigeno per il Servizio sanitario
nazionale: inballo cisono 2
miliardiin piu all’anno da quial
2024 per il Fondo sanitario
nazionale che nel 2022 salirebbe da
122 miliardia 124, e poiancoraa 126
miliardinel 2023 e infinea 128
miliardi nel 2024. Un intervento
pluriennale di potenziamento
necessario innanzitutto per
cominciare a far partire la riforma
delle cure a casa e del territorio con
I’'assunzione del personale. E
sempre su questo fronte sista
lavorando a stabilizzare almeno

parte dei 66mila medici, infermieri
e operatori precari assunti durante
I'emergenza Covid. Unaltro
capitolo su cui punta molto il
ministro della Salute Speranza sara
il finanziamento alle liste d’attesa
perrecuperare le cure saltate
durante ’'emergenza: 'anno scorso
sono stati stanziati 500 milioni. Un
appostamento che ora potrebbe
essereripetuto nellanuova
manovra con altri 500 milioni.
—Mar.B.
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ai 4 ai 6 milioni di casi
D contro i 2,7 milioni del

2020 quando tra
lockdown, distanziamento e
mascherine contro il Covid
I'influenza quasi non si fece
vedere. Ma comunque sempre
meno degli oltre 7-8 milioni di
casidi media delle vecchie sta-
gioni influenzali quando il
“galateo” appreso conil Covid
(mascherina e igienizzazione
delle mani) ancoranon era di-
ventato la norma tra gli italia-
ni. Ecco le previsioni degli
esperti sul possibile impatto
dell’influenza nel 2021-2022
contro il quale quest’anno, a
differenza dell’anno passato,
abbiamo da subito dosi a suffi-
cienza di vaccino raccomanda-
to per gli over 60: le Regionine
hanno ordinate in tempo 18-19
milioni di dosi e le sommini-
strazioni sono gia partite in
questi giorni. Difficile pero sa-
ra ottenere la doppia sommi-
nistrazione contemporanea,
vaccino Covid e influenza su
cui c’e stato il via libera dell’Ai-
fa, perché il primo viene gene-
ralmente somministrato negli
hub e il secondo dai medici di
famiglia ma anche da que-

Linfluenza

colpira di piu:
1 casi saranno
oltre il doppio

La sorveglianza Iss
Individuati primi 2 casi

st’anno nelle farmacie.
Proprio ieri € partita la sor-
veglianza ufficiale in tutta Ita-
lia dell’Istituto superiore di Sa-
nita dopo che sono stati confer-
mati,in due bambini residenti
al nord Italia, uno a Varese e
uno a Torino, i primi due casi di
influenza. Scomparso nella
passata stagione, grazie alle
misure igieniche anti Covid, il
virus influenzale, secondo gli
esperti riprendera a circolare
quest'anno di pari passo alla
diminuzione delle limitazioni.
Malattiarespiratoria facilmen-
te trasmissibile, normalmente
l'influenza guarisce senza la-
sciare conseguenze, ma in al-
cune categorie di persone, so-
prattutto anziani e malati cro-
nici, puo provocare complican-
ze gravi e anche letali. Diqui, e
anche per evitare la doppia epi-
demia in contemporanea con
quella Covid, l'importanza di
vaccinarsi. E «il periodo piu in-
dicato per farlo € quello autun-
nale a partire dal mese di otto-
bre» ricordal'lss. Nell'autunno
del 2020 l'avvio precoce della
campagna aveva permesso di
raggiungere una copertura nel-
la popolazione anziana di oltre
il 65%, molto pil alta rispetto al

54% del 2019. Un successo che
si spera di bissare e superare.

Intanto un vaccino contro
l'influenza basato sulla stessa
tecnologia del’Rna messagge-
ro utilizzata nelle vaccinazioni
Covid-19 - in particolare per gli
attuali sieri Moderna e Pfizer -,
potrebbe non essere lontano.
Sono gia tre infatti, ovvero Mo-
derna, Pfizer e Sanofi, le azien-
de che hanno avviato i test di
fase I sugli esseri umani, e po-
trebbero presto essere seguite
da altre che stanno conducendo
studi in fase preclinica. Con i
vaccini a mRNA, spiega unre-
cente articolo su Nature, le ri-
sposte immunitarie potrebbero
essere pil1 ampie, la selezione
del ceppo pitiaccurata e la pro-
duzione potrebbe essere piu

rapida e flessibile.
—Mar.B.
@ RIPRODUZIONE RISERVATA
Sanofi, Modernae
Pfizer stanno

lavorando al primo
vaccino influenzale
contecnologia M-Rna
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Intelligenza artificiale
per le cure domiciliari

luogodovevannocuratigliita-

liani alloraunamano puo darla
anchelintelligenza artificiale per va-
lutare i dati sanitari dei pazienti in
modo da aiutareimedici adecidere.
A questo obiettivo punta I'accordo
appena siglato tra Almawave, societa
italiana quotata all’Aim Italia eleader
nell'intelligenza artificiale, nell'anali-
sidellinguaggio naturale e nei servizi
Big Data, e Vivisol, societa del Gruppo
Sol, la cuicapogruppo SOLSpa e quo-
tata alla Borsa di Milano dal 1998, tra
i principali player europei dell'assi-
stenza domiciliare,ambito incuiero-
ga prestazioni sanitarie e terapie ad
alta complessita tecnologica.

La partnership, primo esempiodi
questo tipoalivello nazionale, sipre-
figge loscopodi sviluppare soluzioni
di Alapplicate alle cure domiciliari,
nel pitampio obiettivodifavorirela
deospedalizzazione e garantire al
paziente un percorso terapeutico
adeguato ed efficace all'interno del
proprio domicilio. Almawave e Vivi-
solhanno giaavviatouna collabora-
zione apartire dallo scorso aprile nel
progetto RicovAl-19, studio pilota
consperimentazione clinica volto al
contrasto della pandemiada Covid-
19, realizzato con Ospedali Riuniti di
Ancona nel comune di Offagna. Tale
progettualita, grazie al cosiddetto
Indicatore di Stabilita Clinica (AI-

S elacasadeve diventare il primo

La collaborazione
Intesa Almawave-Vivisol

CSI) sviluppato da Almawave, ha
permesso di monitorare costante-
mente e adomicilio 150 pazienti for-
nendo ai medici curanti uno stru-
mento innovativo a supporto delle
scelte clinico-terapeutiche.

Leduesocietaintendono oraana-
lizzare, studiare e sperimentare con-
giuntamente prodotti e serviziutilia
migliorarel'efficacia deitrattamenti
domiciliari sul paziente, in particola-
re quellocronico o non autosufficien-
te, introducendo anchein questoam-
bito dellasanital'AI-CSI. Fruttodiun
calcolo tramite appositi software e
tecnologie, tale indicatore elabora i
dati generatidallarilevazionedioltre
60 parametri, tra cui ad esempio sa-
turazione, temperatura, frequenza
cardiaca e respiratoria, pressione
sanguigna, e restituisce al medico cu-
rante unvalore chesintetizzalo stato
disalute del paziente. Applicatocon-
giuntamente ad altre soluzioni clini-
che, I'AI-CSI puo facilitare I'operato
delpersonale medico e paramedicoe,
altempo stesso, migliorarel'efficacia
del trattamento e l'esperienzadicura
domiciliare della persona.

Per Valeria Sandei, amministra-
tore delegato di Almawave, «ricer-
care e affinare soluzioniinnovative,
in parte gia realizzate all'interno
del progetto RicovAl-19, da appli-
care ad altriambiti dellacuradella
personarappresentauna sfida che

intendiamo perseguire alungo, fa-
cendolo da protagonisti. Le oppor-
tunita e le mission stesse del Pnrr
su questo fronte vanno in questa
direzione e I'Al, in coerenza conla
pillampia necessita di digitalizza-
zione del Paese, ricopre un ruolo
imprescindibile». Mentre per Clau-
dio Petronio, Direttore Centrale Vi-
visol Italia, Sud Europae Brasile «se
I'obiettivo del sistema & far diventa-
re la casa come primo luogo dicura,
I'innovazione € uno degli elementi
fondanti per il settore homecare e
crediamo che l'Intelligenza Artifi-
ciale possa dare un contributo es-
senziale perridurre ladistanzatra
ospedale e territorio, favorendo
una presa in carico sempre pit inte-
grata del paziente».
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«Lavaccinazione protegge dalla
malattia severa in una
percentuale altissima, manon al
100 per cento». Ivan Gentile &
professore ordinario alla
Federico Il edirigeil reparto di
Malattie infettive. Commenta
cosl, la tragica fine di Bernardo
Cozzolino, il medico di famiglia,
mortodi Covid, nonostante
avesse completato da tempo
I'intero ciclo vaccinale.
Dovrebbe essere un dato
acquisito da tutti: il vaccino non
rappresenta la garanzia totale
anon ammalarsi. Eppure, ogni
volta cisiinterroga sul perché.
Lei cosa risponde ai dubbiosi
che, sulla scorta di queste
morti, si sentono ancor piu
spaesati?
«Chiariamo prima di tuttoin
medicina non esistono certezze
assolute. In nessun campo, che si
tratti di una diagnosi, diuna
terapia e anche di un vaccino.
Dico di piti. Neanche in tema di
protezione possiamo fare
affidamento su sistemi
sicurissimi: lavarsi le mani

Lintervista

Ivan Gentile
“La doppia dose

protegge
ma non al 100%”

frequentemente, indossare le
mascherine, far affidamento
sugli antibiotici: sono tutte
barriere che conferiscono una
quasi totale sicurezza. Ma quasi
nonsignifica del tutto».

Quindi, lei conferma cheiil
vaccino nonin tuttii casi
conferisce 'immunizzazione
efficace?

«E cos], vale peri vaccini lo stesso
discorso. Perdi pit, &
chiaramente emerso in tutti gli
studi la prerogativa secondo cui
la protezione cala nel tempo. E
importantissimo vaccinarsi, cio
nontoglie che rimane unrischio,
percentualmente bassissimo, di
immunizzati con primae
seconda dose che siammalano, e
che alcuni purtroppo possano
anche morire. O anche
sviluppare una malattia grave».

Tutto giusto, peréo un
decesso dopo la seconda dose,
continua fare scalpore, perché?
«Sispiega in base al calcolo
numerico. Almomento la quota
divaccinati con doppia dose, in
Italia, & elevatissima, oltre 45

milioni di persone. E cosi, anche
se la percentuale di coloro su cui
ilvaccinonon ha avuto effetto &
moltobassa, siregistra una
quotadi vittime
apparentemente alta».

E lei, nel suo reparto, ha
registrato qualche vittima con
vaccino completato?
«Purtropposi. Si trattava di un
anzianodi 80 anni a cui era stata
somministrata anche la seconda
dose. Il paziente ha avuto
complicanze che 'hanno
portato alla morte: il vaccinonon
erariuscito a stimolare il suo
sistema immunitario».

In conclusione, tutti
dovrebbero vaccinarsi?

«Senza alcun dubbio. Se non ci
fosse statoil vaccino, oggi
avremmo, come I'anno scorso, i
reparti pieni, e, ogni giorno,
anchedecine di vittime.
Vaccinatevi, purtroppo ancora
non siamo completamente fuori
pericolo».

—giuseppe del bello
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La campagna

Oggi e domani appuntamento per fragili, medici e farmacisti

Vaccini, open day
per le terze dosi

Possibilita di vaccinarsi anche per chi deve ricevere la prima dose

Continua la Campagna Vaccinale anti-
covid dell’Asl di Avellino con la sommini-
strazione delle terze dosi per i soggetti fra-
gili, 1 medici e 1 farmacisti.

Oggil9 ottobre ¢ domani 20 ottobre, i
Centri Vaccinali dell”Asl di Avellino, oltre a
garantire la somministrazione delle seconde
¢ terze dosi secondo calendario, saranno
aperti dalle 8.00 alle 14.00 a tutti 1 cittadini,
a partire dai 12 anni, senza prenotazione,
per la somministrazione della prima dose di
vaccino ¢ per la terza “dose addizionale"per
1 soggetti trapiantanti ¢ immunicompromes-
si ¢ la terza “dose booster” per i soggetti
appartenenti alla categoria “Fragili” ¢ gli
iscritti all’Ordine dei Medici e dei farmaci-
sti. L’accesso avverra in modalita open-day.,
nelle fasce orarie indicate. Il personale dei
punti vaccinali ¢ autorizzato a chiedere
I’esibizione del tesserino di iscrizione
all’ordine ai fini della regolamentazione
degli accessi.Non ¢ necessaria la documen-
tazione medica per 1 soggetti gia iscritti

nella categoria “Fragili”. Eventuali sogget-
ti, non precedentemente classificati come
“Fragili”, potranno accedere alla dose boo-
ster attestando con documentazione medica
il nuovo stato che verra verificato dal
Medico vaccinatore. Nella giornata di oggi

martedi 19 ottobre saranno attivi i Centri
Vaccinali di Altavilla Irpina, Atripalda,
Ariano Irpino (Vita). Avellino (Paladel-
mauro), Bisaccia, Cervinara, Lioni, Grotta-
minarda, Mirabella Eclano, Monteforte
Irpino, Solofra. Nella giornata di mercoledi

20 ottobre saranno attivi 1 Centri Vaccinali
di Altavilla Irpina. Atripalda, Ariano Irpino
(Vita), Avellino (Paladelmauro), Bisaccia,
Cervinara, Grottaminarda, Montella,
Monteforte Irpino, Mugnano del Cardinale,
Solofra.
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