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La polemica
Candiani e Minardo:
bisognava organizzare
il sistema sanitario già
dopo il lockdown di aprile

Il governatore e il presidente dell’Ars, Miccichè: ci saranno problemi

Musumeci teme
lo scontro sociale
Il Pd annuncia
la sfiducia a Razza
I dem bocciano l’assessore alla Salute
Critiche anche da Fratelli d’Italia e Lega

Giacinto Pipitone

PA L E R M O

Nello Musumeci e Gianfranco Mic-
ciché ascoltano il rumore delle sa-
racinesche che si abbassano e l’an-
sia degli imprenditori. E così dise-
gnano per la Sicilia lo scenario più
buio: «La decisione di fare dell’isola
una regione arancione è superficia-
le e incoraggia che vuole scendere
in piazza» avverte il presidente del-
la Regione. «Ci saranno problemi di
ordine sociale» prevede il numero
uno dell’Ars.

E così i leader del centrodestra si
mettono virtualmente alla guida
del fronte di protesta che dalla Si-
cilia muove verso il governo nazio-
nale. Ma devono fronteggiare il dis-
senso interno, con Fratelli d’Italia e
la Lega che si preparano alla resa
dei conti, e quello esterno reso pa-
lese dal Pd che ha annunciato la
mozione di sfiducia all’assessore al-
la Salute Ruggero Razza.

E così l’introduzione di limiti
che dovrebbero arginare l’avanzat a
del Covid è servito ad accendere le
micce. Musumeci ha continuato a
ripetere che «se si mettono a con-
fronto i dati della Sicilia con quelli
di altre 6 o 7 regioni anche un bam-
bino capirebbe che c’è stata una
grave sbavatura del governo nazio-
nale. Sembra di essere su scherzi a
parte».

Forza Italia, col capogruppo
Tommaso Calderone, ha invitato il
governo a impugnare l’o rd i n a n z a
con cui il ministro della Salute, Ro-
berto Speranza, ha decretato la Si-
cilia zona arancione. Ma Razza ha

spento gli entusiasmi: «L’iter di un
ricorso avrebbe tempi più lunghi di
quelli che speriamo di impiegare
per convincere Roma a cambiare il
giudizio su di noi». E anche Musu-
meci ha sottolineato di voler resta-
re, per ora, sul piano del dialogo.

Per Micciché però «a meno che
Roma non abbia dati inoppugnabi-
li non c’è motivo per costringerci a
morte certa«. Forza Italia è in una
posizione di attesa, sposa la linea di
attacco a Conte ma avverte anche
l’esigenza di verificare che nessun
errore sia stato fatto a Palermo.

Un errore di cui si dice certo il
leader siciliano di Fratelli d’It alia,
Raffaele Stancanelli: «Sicilia zona
arancione. Campania, Emilia, La-
zio, Liguria e Veneto no! Siamo
messi proprio male, povera Sicilia!
Chi dobbiamo ringraziare?» è la
provocazione lanciata via social.
Stancanelli guida da tempo il fron-
te ostile alla ricandidatura di Mu-
sumeci. Ma è anche la Lega con il
plenipotenziario Stefano Candiani
e il deputato Nino Minardo a sgan-
ciarsi dal treno di Razza e Musume-
ci: «Critichiamo chi non ha pro-
grammato e pianificato la dotazio-
ne di posti letto e la creazione di
strutture straordinarie in vista di
una seconda ondata che non è mai
stata solo presumibile ma da mesi

ritenuta certa. Ora appare inutile
per la nostra Sicilia, inoltre, assiste-
re a chi piange sul latte versato».

Secondo la Lega bisognava orga-
nizzare il sistema sanitario «già do-
po il lock down di aprile». Ed è, que-
sta, la linea che ieri ha impresso
all’opposozione anche il Pd. Per
Antonello Cracolici «abbiamo avu-
to mesi di vantaggio che potevano
essere utilizzati per rafforzare il si-
stema sanitario territoriale: con le
Usca, con il rafforzamento dei Di-
partimenti di prevenzione delle
Asp, con una rete ospedaliera e di
terapia intensiva idonea a fare fron-
te ai picchi che arriveranno nei
prossimi giorni. Invece è anche sal-
tato il sistema di screening sui con-
tatti dei contagiati. Le Usca non
funzionano, la gente sta per setti-
mane a casa senza che nessuno in-
t e r ve n g a » .

Le Usca sono le unità che dove-
vano muoversi sul territorio per
prevenire i contagi e assistere i pa-
zienti a domicilio. Razza ieri ha
spiegato che le assunzioni in corso
permetteranno di potenziarle: «Chi
dice che non ci siamo fatti trovare
pronti è solo uno sciacallo o un me-
st ierante».

Parole che non hanno fermato il
Pd. Il segretario Anthony Barbagal-
lo ha riunito il gruppo e la segrete-
ria e poi con Giuseppe Lupo ha an-
nunciato: «Presenteremo una mo-
zione di sfiducia all’assessore Raz-
za. La Sicilia si trova in zona aran-
cione, con contagi fuori controllo e
con la conseguenza di dover chiu-
dere diverse attività commerciali,
non certo per una decisione arbi-
traria del governo nazionale - o a

Il sindaco di Napoli: «La Campania gialla? Sconcertante»

La protesta delle regioni rosse
Il ministro Speranza: è surreale
RO M A

Sono le Regioni a fornire i dati su cui
poggia il monitoraggio relativo
all’andamento della situazione epi-
demiologica. E nella cabina di regia
che elabora quei parametri ci sono tre
rappresentanti indicati dalle stesse
Regioni. Dunque «è surreale» che al-
cuni governatori, «anziché assumersi
la loro parte di responsabilità», faccia-
no «finta di ignorare la gravità dei dati
che riguardano i loro territori». Il mi-
nistro della Salute Roberto Speranza,
dopo aver firmato l’ordinanza che in-
serisce le Regioni nelle zone rossa e
arancione, stoppa la rivolta dei presi-
denti e passa al contrattacco. Sostenu-
to, sottolinea il ministro per gli Affari
Regionali Francesco Boccia, «da tutto
il governo» e dagli scienziati.

Lo scontro è però duro e non è de-
stinato a spegnersi, almeno nell’im -
mediato: i governatori insistono chie-

dendo una verifica o minacciando, lo
fa il presidente facente funzioni della
Calabria rossa Nino Spirlì, di impu-
gnare il provvedimento. Non solo:
nelle prossime ore arriveranno i nuo-
vi dati - probabilmente domani - rela-
tivi alla settimana 26 ottobre-1 no-
vembre e non è affatto escluso che chi
oggi si trova nella zona gialla possa fi-
nire in quelle dove sono previste mag-
giori restrizioni: a rischio ci sono al-
meno la Campania, la Liguria, il Vene-
to, la Toscana. Il nodo su cui si sta con-
sumando lo scontro è formalmente
tecnico - il sistema di raccolta dei dati
è andato in tilt in diverse regioni ma è
anche vero che i 21 parametri indicati
dal monitoraggio sono complessi e in
condizioni di emergenza è impensa-
bile riuscire a raccoglierli tutti - ma in
realtà è politico: la maggior parte del-
le Regioni continua a chiedere misure
nazionali e il governo insiste sulla ne-
cessità di intervenire a livello locale.

Per mettere in campo interventi che
servano davvero a contenere il conta-
gio laddove è più diffuso, ha detto il
premier Giuseppe Conte, e che non
penalizzino e ulteriormente chi è in
una situazione migliore di altri.

Sconcertato e preoccupato, infine,
il sindaco di Napoli, Luigi de Magi-
stris, per l’inserimento della Campa-
nia tra le regioni gialle. «I conti non
tornano - afferma -. Due settimane fa
il presidente della Regione Campania
annunciava che avrebbe proclamato
il lockdown per la gravissima situa-
zione. Una settimana fa il Ricciardi,
consulente del Governo, annunciava
in televisione che Napoli sarebbe do-
vuta andare in lockdown. Ieri sera ab-
biamo appreso dal presidente del
Consiglio che la Campania è zona
gialla, quindi tra le Regioni a più basso
rischio in Italia. Eppure gli ospedali a
Napoli sono al collasso», scrive l’ex
pm.

Contestati i parametri usati da Roma: ci hanno penalizzato

Dai malati ai letti ospedalieri,
perché l’Isola è arancione
PA L E R M O

Ruggero Razza ha provato a convin-
cere per tutta la mattina di ieri i ver-
tici dell’Istituto Superiore di Sanità
che i dati sulla base dei quali la Sici-
lia è stata classificata come regione
ad alto rischio sono sbagliati o, al
massimo, vecchi perché riferibili al
25 ottobre. E tuttavia al termine di
una giornata difficilissima lo stesso
assessore alla Sanità ha ammesso
che non prima del 20 novembre
l’Isola potrà perdere quella etichet-
ta arancione che obbliga, tra l’alt ro,
alla chiusura totale di bar e ristoran-
ti e a non uscire dal Comune di resi-
denza. Il punto è però che a Roma
hanno letto come particolarmente
allarmanti non uno o due ma ben 21
parametri con cui è stata fotografata
l’avanzata del Coronavirus e la ri-
sposta (reale o ipotizzata) del siste-
ma sanitario.

Il primo parametro è quello che
misura la velocità del contagio. È il
famigerato indice Rt che indica
quante persone sta a sua volta con-
tagiando un positivo: il massimo
dovrebbe essere 1,5, la Sicilia è a
1,42. Razza ha convocato una confe-
renza stampa per spiegare che alla
prossima rilevazione, probabil-
mente sabato prossimo, questo pa-
rametro sarà inferiore. E tuttavia
l’assessore si è soffermato su un pa-
ragone: «Il Piemonte ha un parame-
tro di 2,16, la Lombardia di 2,6 ma
soprattutto regioni ritenute a basso
rischio come Lazio e Campania so-
no a 1,5. Il Molise è a 1,86». Per Razza
è la spia del fatto che «nella valuta-
zione sul rischio non è stato applica-
to un metodo scientifico o tecnico».
Il sottinteso è che c’è una strategia
polit ica.

E tuttavia l’Istituto Superiore di
Sanità, che ha ispirato le scelte del
ministro Speranza, ha evidenziato
anche che gli indicatori sull’efficien -
za del monitoraggio sono in rosso.
La percentuale di positivi su nume-
ro di tamponi in Sicilia è del 7,9 e sta
salendo verso il 9,4. E tuttavia anche
questo per Razza è un fatto che va
letto in modo diametralmente op-
posto: «Forse siamo stati troppo tra-
sparenti. Vale la formula matemati-

ca o la sostanza, cioè il fatto che sia-
mo stati bravi a intercettare i positi-
vi? Ciò dipende dal fatto che abbia-
mo aumentato a dismisura i tampo-
ni e così facendo è ovvio che schizza
anche quella percentuale. Ma io
preferisco scoprire i positivi prima
che manifestino sintomi e intasino
gli ospedali». Va detto che proprio
sulla situazione degli ospedali l’Ist i-
tuto Superiore di Sanità ha posto i
maggiori rilievi. L’occupazione del-
le terapie intensive è al 25% e il mas-
simo consentito in questa fase è il
30%. Anche il trend dei focolai è
schizzato verso l’alto: da 341 a 504 in
una settimana. Da qui l’Istituto Su-
periore di Sanità ricava una proie-
zione che attribuisce alla Sicilia il li-
vello (quasi massimo di rischio):
«C’è più del 50% di probabilità che
le terapie intensive entrino in soffe-
renza e che in tutti gli altri posti letto
il tasso di occupazione superi il
40%». E ciò in 10 giorni al massimo.

È questo il motivo che ha dipinto
la Sicilia di arancione. La classifica-
zione del rischio è «alta» e la diffu-
sione del virus viene definita «non
gestibile in modo efficace con le sin-
gole zone rosse». Per questo motivo
alla Sicilia viene anche affibbiata
l’etichetta di regione con «alta pro-
babilità di progressione» dell’emer -
genza. Va detto che lo stesso Iss ave-
va concluso la sua analisi inserendo
la Sicilia in un pacchetto di undici
regioni considerate nella stessa si-
tuazione di «elevato rischio di tra-
smissione non controllata»: c’era -
no, oltre a Piemonte, Calabria, Val

d’Aosta e Lombardia (poi divenute
zone rosse) anche Abruzzo, Basili-
cata, Liguria, Puglia, Toscana, e Ve-
neto. Poi però solo la Sicilia e la Pu-
glia sono state inserite in fascia
arancione, tutte le altre sono nella
gialla. Secondo molti osservatori ciò
dipende anche dal giudizio sullo
stato del sistema sanitario, più pre-
cario qui rispetto che altrove. L’Iss
segnala che ci sarebbe solo un ad-
detto sanitario ogni 10 mila abitanti
mentre il Pd, da Roma a Palermo, se-
gnala la mancata attivazione di po-
sti letto finanziati dallo Stato (253
posti di terapia intensiva e 318 posti
di terapia sub intensiva) che avreb-
bero reso meno grave la seconda on-
data. Razza ha replicato sostenendo
che le assunzioni di personale che si
sta occupando dei tamponi a tappe-
to (6.700 fra medici e infermieri)
stanno facendo salire il rapporto a
1,2 per 10 mila abitanti e che i posti
letto programmati sono in fase di at-
tivazione: i primi lo saranno entro
fine novembre e questo, si augura
l’assessore, modificherà il giudizio
dell’Iss sul mantenimento del livel-
lo arancione. «Sul sistema sanitario
il rischio è basso. Non è vero che sia-
mo stati fermi» ha detto Razza. Ci-
tando anche un altro dato: i ricoveri
nei reparti di pneumologia, medici-
na generale e malattie infettive han-
no superato a livello nazionale la
quota critica del 40% raggiungendo
il 45%. Lo ha rilevato l'Agenas, l'A-
genzia per i servizi sanitari regiona-
li. La Sicilia in questo caso non è fra le
regioni con reparti saturi, che sono
7: l'Emilia Romagna con il 43%, La-
zio al 45%, Lombardia al 71%, Mar-
che al 45%, Piemonte con il valore
piu' alto del 101%, Bolzano al 59%,
Umbria 48%, Valle d'Aosta 92%.

Da qui la conclusione di Antoni-
no Giarratano, vice presidente della
società Italiana di anestesia (Siaarti)
e componente del Comitato tecnico
scientifico della Sicilia: «La cosa stra-
na non è che sia arancione la Sicilia,
è che non lo sia tutto il Paese. In base
ai dati l’Italia avrebbe dovuto essere
tutta arancione con alcune zone
ro s s e » .

Gia. Pi.

© RIPRODUZIONE R I S E RVATA

Strategia occulta
L’accusa: «Nella
valutazione sul rischio
non è stato applicato
un metodo scientifico»

Tempi lunghi
L’assessore: non prima
del 20 novembre
potremo far cambiare
quel giudizio
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L’appello
La Cgil: non alimentate
lo scontro istituzionale
tra Palermo e Roma,
è quanto mai insensato

In piazza. Ristoratori con cartelli di protesta contro le nuove chiusure

Antonio Giordano

PA L E R M O

La Sicilia zona arancione non piace
alle categorie produttive e alle impre-
se. Non piace ai comuni che chiedono
una maggiore chiarezza sui dati. E il
governo regionale finisce nel mirino
sulla gestione dell’emergenza. I timo-
ri sono che la gelata imposta dallo
stop possano causare un colpo mor-
tale per il tessuto delle imprese.
«Contrapposizioni, scaricabarile, po-
lemiche politiche, ora non servono a
nulla. L’epidemia da Covid sta gene-
rando uno shock senza precedenti
sul piano dell’economia e dell’orga -
nizzazione della vita civile e sociale.
Qui e ora, semmai, serve un confron-
to serio, sistematico, tra governo re-
gionale e sindacato. E serve che cia-
scuno si assuma le proprie responsa-
bilità per uscire dal tunnel insieme,
archiviando insieme il difficile mo-
mento», dice Sebastiano Cappuccio,
segretario della Cisl Sicilia. «A Musu-
meci – afferma Cappuccio – chiedia -
mo di sederci attorno a un tavolo per
condividere le linee di indirizzo di ri-
sposta ai mille problemi imposti
dall’epidemia, lo abbiamo chiesto
una settimana fa con Cgil e Uil. Siamo
in attesa di convocazione». «È impor-
tante che ci sia massima chiarezza sui
criteri adottati per definire le misu-
re», dice invece Claudio Barone, se-
gretario generale della Uil Sicilia, che
aggiunge: «La decisione di classificare
la Sicilia come zona arancione, a fron-
te di altre regioni in condizioni equi-
valenti (se non peggiori) desta scon-
certo. Su questo tipo di scelte serve
massima condivisione e correspon-
sabilità da parte di tutti i livelli istitu-
zionali altrimenti, all’oggettivo disa-
gio per le restrizioni, si aggiunge an-
che un sentimento di rifiuto». «La
Uil», continua Barone, «ha già intra-
preso un confronto con l’assessorato

regionale alla Sanità e lunedì prossi-
mo è in calendario il prossimo incon-
tro. Vogliamo capire come si intende
fronteggiare l’emergenza sanitaria
facendo il punto sui posti delle tera-
pie intensive e delle basse intensità
assistenziali. E ancora quale sarà l’im -
patto sulle grandi strutture ospeda-
liere e periferiche. Non dimentichia-
mo, infatti, che esistono anche altre
patologie oltre il Covid e per questo
non si possono abbandonare al loro
destino gli altri ammalati gravi». E il
leader della Uil conclude: «Non è una
situazione facile da gestire. Bisogna
dare risposte al personale più esposto
negli ospedali e nel servizio di emer-
genza urgenza. Servono nuove pro-
fessionalità, prevedendo che venga
anche riconosciuto come titolo pre-
ferenziale per accedere ai concorsi e
alle specializzazioni l’impegno in
questa condizione di emergenza. È
necessario, infine, recuperare gli sto-
rici ritardi sulla medicina del territo-
rio che ha causato sino ad ora un so-
vraccarico nelle grandi strutture

ospedaliere. Chiediamo che i con-
fronti con assessorato, 118 e Asp non
siano formali ma diano risposte con-
c re t e » .

«Musumeci deve smetterla di ali-
mentare uno scontro istituzionale
col governo nazionale oggi quanto
mai insensato. È solo gettare fumo
negli occhi dei siciliani per coprire le
proprie responsabilità a partire da
quella di non avere per tempo ade-
guato il sistema sanitario, come di-
mostra il fatto che mancano ancora
all’appello 162 posti di terapia inten-
siva sui 719 previsti per legge. Anche
per la crisi sociale il suo governo po-
teva fare ma non ha fatto nulla», at-
taccano i segretari generali della Cgil
e della Funzione pubblica siciliane,
Alfio Mannino e Gaetano Agliozzo
nel criticare l’atteggiamento di que-
ste ore del governatore siciliano. Cri-
tici anche gli industriali: «Non inten-
diamo, in una fase così delicata, anda-
re alla ricerca delle singole responsa-
bilità, ma di certo chiediamo un indi-
spensabile senso di responsabilità
nelle cause e nei rimedi». «Auspichia-
mo», affermano Sicindustria, Confin-
dustria Catania e Confindustria Sira-
cusa, «che venga fatta una analisi cri-
tica dei parametri che ci hanno con-
dotto nella fascia arancione al fine di
mettere in atto misure che ci consen-
tano di tutelare la salute e di affronta-
re il tema della tenuta del sistema
economico e sociale. Occorre dare ri-
sposte immediate alle tante categorie
produttive che stanno affrontando
una grave crisi e che auspicano inter-
venti che consentano di rimettere in
moto l’economia. L’appello accorato
è ai governi regionale e nazionale af-
finché si muovano seguendo un uni-
co comune interesse. Di guerre di
campanile non sentiamo il bisogno».
«Chiediamo al Governo regionale di
conoscere i dati forniti e chiediamo
un immediato chiarimento al Gover-
no nazionale. Con pari forza si ribadi-
sce la richiesta di adeguati e imme-
diati interventi di ristori», dice Leolu-
ca Orlando sindaco di Palermo e se-
gretario di Anci Sicilia. Lo Stato e la
Regione chiariscano i motivi che han-
no portato la Sicilia tra le regioni
arancioni, chiede l'Asael, associazio-
ne degli amministratori locali sicilia-
ni. ( *AG I O* ) © RIPRODUZIONE R I S E RVATA

Coro unanime di «no» alle restrizioni imposte dal governo nazionale per contrastare l’avanzata della pandemia

In rivolta imprenditori e sindacati:
così la Sicilia precipita verso il baratro
Critici anche i comuni che chiedono una maggiore chiarezza sui dati
Sicindustria: servono interventi immediati per rimettere in moto l’economia

Il leader della Lega polverizza i segnali di dialogo e alza il muro del centrodestra. Il premier: sulle vite umane non si negozia

Salvini guida il fronte delle opposizioni, Conte tira dritto
RO M A

Le proteste dei governatori, a co-
minciare da quelli del centrode-
stra, erano attese a Palazzo Chigi.
Meno attesa, forse, era la trincea
che sin dalla mattinata ha innalza-
to Matteo Salvini. Il leader della Le-
ga, polverizzando quei segnali di
dialogo con le opposizioni salutati
mercoledì da Giuseppe Conte, tor-
na ad attaccare a testa bassa l’ese-
cutivo, tentando di farsi portavoce,
tra l’altro, di tutte quelle categorie
che il Dpcm andrà a danneggiare.
Ed è su questo ultimo punto - e sul-
le risorse da mettere in campo nel
dl ristori - che, in queste ore, si sta
concentrando il capo del governo.
Impermeabile, invece, alla rivolta
del governatori. «Rigore e traspa-
renza» sono i due pilastri del mo-
nitoraggio dei dati e delle conse-
guenti chiusure, è il ragionamento
di Conte.

Il premier, in tv, non ha voluto

mascherare le difficoltà che vivrà
l’Italia. Anche il suo riferimento ai
«cenoni» e ai «veglioni» di fine an-
no va in questa direzione. «Propor-
zionalità e adeguatezza» sono i bi-
nari sui quali si muove Conte nelle
misure anti-Covid. L’obiettivo resta
quello di un «Natale più sereno»
ma,certo, non potrà essere un Na-
tale come tutti gli altri. Le riapertu-
re pre-natalizie - vitali per ristoran-
ti, bar e attività commerciali - di-
penderanno dagli effetti delle mi-
sure e da quando la curva della se-
conda ondata raggiungerà il suo
picco. Anche per questo il premier,
che ha a lungo resistito al lockdo-
wn, alla fine ha optato per le chiu-
sure a fisarmonica. Chiusure nelle
quali, si sottolinea a Palazzo Chigi,
l’elemento politico è inesistente.
Tanto che, in queste ore, il premier
sta ribadendo un messaggio a tutti i
suoi interlocutori: i dati sui quali
vertono i 21 parametri che deter-
minano le eventuali chiusure re-

gionali devono essere pubblici e
noti a tutti perché nessuno potrà
obiettare che le scelte del governo
non siano basate su elementi
«scientifici e oggettivi».

Lo stesso rigore il governo lo pre-
tende dalle Regioni. Nel corso della
giornata alle proteste dei governa-
tori rispondono, non a caso, Rober-
to Speranza, Luigi Di Maio e Fran-
cesco Boccia. Il messaggio è univo-
co: «sulle vite umane non si nego-
zia». Ma Conte sa che non basta. Per
questo da qui alle prossime ore,
con i ministri Roberto Gualtieri e
Stefano Patuanelli, ha iniziato una
vera e propria corsa contro il tem-
po per il decreto ristori-bis. Il pre-
mier lo vorrebbe adottare oggi ma
il decreto è complesso, anche per-
ché se nelle prossime ore i dati ag-
giornati determineranno nuove
Regioni rosse o arancioni, cambierà
anche la platea dei destinatari dei
ristori.

Di tutto ciò si è parlato al tavolo

di maggioranza convocato - nel si-
lenzio e in una sorta di aura di mi-
stero - in serata a Palazzo Chigi. Vi-
to Crimi, Nicola Zingaretti, Matteo
Renzi, Roberto Speranza per la pri-
ma volta sono stati vis a vis. L’obiet-
tivo di Conte è mettere giù uno
schema di cronoprogramma che ri-
lanci l’agenda e stoppi, allo stesso
tempo, le spinte centrifughe nella
maggioranza. Italia Viva ha lancia-
to l’ultima stoccata chiedendo al
governo «più chiarezza e traspa-
renza» sui dati. Il rischio, per Conte,
di trovarsi isolato in una fase deli-
catissima e con il dialogo con Lega e
Fdi (ma non con FI) ai minimi, è
t utt’altro che escluso. Il tavolo, for-
se, è servito a mettere un tappo a
distinguo e malumori ma non ri-
solverà il nodo rimpasto, vero piat-
to forte inizialmente previsto al
vertice. Nessuno lo ha chiesto. Con-
te anche mercoledì lo escludeva.
Ma, se la curva si riabbasserà il ven-
to del rimpasto tornerà a soffiare.

causa del solo numero di soggetti
positivi - ma in conseguenza di 21
parametri che la stessa Regione tra-
smette al governo nazionale e che
mettono in evidenza errori e sotto-
valutazioni del governo Musumeci
nella predisposizione delle struttu-
re ospedaliere». Si rafforza così l’as-
se con i grillini. Che con il vice mi-
nistro Giancarlo Cancelleri chiedo-
no a Musumeci di «spiegare ai sici-
liani perché in questi mesi dei 301
posti di terapia intensiva richiesti il
suo governo ne ha realizzato solo
poco più di 100 malgrado i 125 mi-
lioni messi a disposizione dal go-
verno Conte». E anche per i renzia-
ni Luca Sammartino e Francesco
Scoma «la situazione drammatica
in cui si trova la Sicilia è figlia della
superficialità con la quale Musu-
meci e il suo assessore alla Salute
hanno gestito l’e m e rge n z a » .

Razza però ha replicato che solo
dai primi di ottobre i soldi per po-
tenziare gli ospedali sono stati real-
mente disponibili e che fino ad al-
lora tutto è dipeso dal commissario
nazionale Domenico Arcuri. Per
l’assessore «da questo momento in
poi chi dirà falsità si macchierà di
un reato». Un’altra dichiarazione
che fotografa il clima di guerra in Si-
cilia.
© RIPRODUZIONE R I S E RVATA

Strage di visoni in Danimarca: sono infettivi

Mentre il mondo intero fronteggia
con tutte le sue forze la seconda mi-
cidiale ondata di Coronavirus, dal-
la Danimarca arriva un nuovo insi-
dioso fronte di pericolo: i visoni.
Tra i circa 17 milioni di esemplari
presenti nel Paese del nordeuro-
peo si è verificata una mutazione
genetica del virus SarsCov2 che è
già stata trasmessa a 12 persone,
minando l’efficacia dei loro anti-
corpi, ponendo anche un serio ri-
schio - è l’allarme danese - sull’effi-
cacia del vaccino che il pianeta at-
tende con il fiato sospeso per uscire
dall’incubo della pandemia. I dati
sono frutto di uno studio dell’a ge n -
zia governativa «Statens Serum In-
stitut» che ha subito destato l’at-
tenzione dell’Oms che ha pronta-
mente fatto sapere di «essere in
contatto con le autorità danesi per
saperne di più».

Con una decisione presa «non a
cuor leggero» la premier Mette Fre-

deriksen ha ordinato che tutti gli
esemplari di visone presenti negli
oltre 1.100 allevamenti devono es-
sere uccisi. «Il prima possibile», gli
ha fatto eco il capo della polizia na-
zionale Thorkild Fogde. E così è sta-
to: l’inevitabile mattanza è iniziata
senza esitazione con i dipendenti
dell’Amministrazione veterinaria
e alimentare e dell’Agenzia danese
per la gestione delle emergenze che
- muniti di tute protettive e ma-
schere antigas - hanno cominciato
ad abbattere i visoni a Gjol, nello Ju-
tland settentrionale. In quest’a re a
ben 207 allevamenti sono stati in-
fettati. Un numero enorme se si
pensa che il mese scorso erano 41. I
primi casi di SarsCov2 negli alleva-
menti della zona erano stati rilevati
a metà giugno. Lo scorso primo ot-
tobre le autorità danesi avevano
deciso di eliminare tutti gli animali
infetti e gli allevamenti nel raggio
di 7,8 chilometri. Ma evidentemen-

te non è bastato. Per 280 mila perso-
ne che vivono nello Jutland sono
scattate delle restrizioni speciali. La
premier li ha «fortemente incorag-
giati a non spostarsi per evitare la
diffusione del virus» e al contempo
ha ordinato la chiusura di bar e ri-
storanti dell’a re a .

La presenza di questa mutazio-
ne trasmessa dai visoni all’uomo, è
importante non solo per la Dani-
marca, rileva Herve Bercovier, pro-
fessore di Microbiologia dell’uni-
versità di Gerusalemme, ricordan-
do che «casi di Covid-19 sono stati
segnalati finora anche negli alleva-
menti di Olanda, Spagna, Usa e Sve-
zia». Con la consapevolezza che «il
virus mutato può avere conseguen-
ze devastanti in tutto il mondo» la
premier Frederiksn ha preso una
decisione che avrà conseguenze
pesantissime per la Danimarca che
è il secondo produttore mondiale
di pellicce di visone dopo la Cina.

Ad i rat o. Il presidente

della Regione,

Nello Musumeci
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Le terapie intensive
Il commissario Costa:
«Basta allarmismi»
Ma il Cimo ribatte:
«Numeri impietosi»

Coronavirus, i pronto soccorso sempre più ingolfati

Gli ospedali
sotto pressione
È guerra di cifre
sui posti in corsia
Il continuo turn over dei dimessi ha evitato
lo stop in reparti quasi al limite di capienza

Aumentano i tamponi. La postazione drive-in allestita alla Fiera del Mediterraneo (FOTO FUCARINI)

Fabio Geraci

L’assessore regionale alla Salute, Rug-
gero Razza, minaccia querele a chi de-
nuncia il fatto che le terapie intensive
siano già piene. Ed in effetti per il mo-
mento il problema non è questo, sem-
mai i conti raccontano altro e cioè che
a scarseggiare sono piuttosto i posti in
corsia riservati ai pazienti Covid. Ne-
gli ospedali palermitani, infatti, la si-
tuazione dei ricoveri ha quasi rag-
giunto il limite della capienza: ad evi-
tare che lo scenario diventi incontrol-
labile è solo il turn over continuo nei
reparti con i dimessi che vengono im-
mediatamente rimpiazzati dai nuovi
arrivi di malati con i sintomi del Coro-
navirus. La mappa dei posti letto «or-
dinari» descrive come al Policlinico i
circa 40 sono tutti occupati, così come
a un passo dal riempirsi sono pure i
110 dell’ospedale Civico e i 130 del Co-
vid Hospital del Cervello. Per non par-
lare dell’ospedale di Partinico, ricon-
vertito per affrontare la seconda on-
data del virus.

Del resto che il quadro generale sia
di grande affanno lo dimostrano i nu-
meri (pubblici) dei pronto soccorso
sempre più «ingolfati» con un centi-
naio di positivi che ieri sera aspettava-
no di essere visitati ed eventualmente
ricoverati anche se è sempre più com-
plicato trovare un posto letto libero di
degenza ordinaria. Il pronto soccorso

del Civico si è di fatto trasformato in
un reparto Covid aggiuntivo in quan-
to dispone di stanze e degli strumenti
che servono per ventilare le persone
che arrivano con difficoltà respirato-
rie: in tarda serata erano assistiti 42
pazienti, 18 dei quali presenti da più
di 48 ore e 14 da più di 24, con sette co-
dici rosso in trattamento e altri otto in
osservazione. Basterebbe questa foto-
grafia per intuire quale sia la pressio-
ne e lo stress a cui sono sottoposti me-
dici e infermieri di uno dei più grandi
ospedali siciliani costretti a interveni-
re già nell’area di emergenza per tro-
vare spazio a chi è colpito dal virus.

Ma non è che le altre strutture se la
passino meglio. A fine giornata al
pronto soccorso del Cervello c’erano
37 utenti di cui 4 in attesa con un indi-

ce di sovraffollamento del 223 per
cento mentre al Policlinico – su cui so-
no stati dirottati alcuni pazienti pro-
venienti da Partinico – il riempimen-
to si aggirava attorno al 130% con 25
persone in carico al pronto soccorso,
di questi due codici rosso e 17 gialli.
Nel frattempo «scoppiano» anche gli
altri due pronto soccorso che, in teo-
ria, non dovrebbero accogliere i posi-
tivi: l’ospedale Ingrassia aveva in cari-
co 18 persone, tra loro però anche un
positivo a cui si stava cercando un po-
sto per il ricovero mentre a Villa Sofia i
presenti erano 67 di cui 24 ancora in
sala d’aspetto. Ma in questo caso a pe-
sare sul super afflusso è stata anche la
chiusura del reparto di Neurochirur-
gia –e non di Neurologia come è stato
erroneamente riportato in un titolo
nell’edizione di ieri del Giornale di Si-
cilia – che ha sospeso momentanea-
mente sia i ricoveri ordinari che quelli
urgenti e tutte le attività ambulatoria-
li comprese quelle svolte in intramoe-
nia, perché si sono contagiati sei ope-
ratori sanitari e quattro pazienti.

Diversa, ma non questo da tenere
meno sotto controllo, la situazione
delle terapie intensive destinate ai pa-
zienti con gravi sintomi dell’infezio -
ne. Ieri mattina, era scattato l’allarme
perché sembrava che anche questi
posti stessero per terminare ma l’as -
sessore Razza e il commissario per
l’emergenza Covid, Renato Costa,
hanno smentito seccamente. «È desti-

tuita di ogni fondamento la notizia
circa la mancanza di posti letto di te-
rapia intensiva Covid nei territori di
Palermo e Trapani – ha detto Costa -.
Al momento, così come risulta dopo
l’opportuna ricognizione effettuata,
sono disponibili 4 posti all’ospedale
Cervello, 10 a Partinico, 4 al Borsellino
di Marsala e 10, attivabili se necessa-
rio, all’Ismett di Palermo. La diffusio-
ne di informazioni sbagliate oltre a
gettare discredito sugli operatori del-
la sanità siciliana, causa concreti allar-
mismi tra la popolazione: in questo
momento non abbiamo bisogno né
dell’uno, né dell’altro». Nelle prossi-
me ore dovrebbero essere aperti altri
10 posti di terapia intensiva al Civico e
10 a Partinico, cifre contestate però
dal sindacato dei medici Cimo che
presenta una visione differente dei
posti disponibili in rianimazione: «Al
Civico i 10 posti di terapia intensiva
sono occupati – dice il vicesegretario

Cimo, Angelo Collodoro - in questo
momento al Cervello su 16 solo 2 po-
sti sono liberi e a Partinico ne sono di-
sponibili 3 su 14. Si parla di aggiunge-
re altre 10 postazioni di terapia inten-
siva a Partinico ma dov’è il personale?
I numeri sono impietosi e non mento-
no come non si possono confutare i
dati dei pazienti che aspettano giorni
in pronto soccorso prima di trovare
un posto letto e le file delle ambulanze
davanti agli ospedali». Anche Cgil, Ci-
sl e Uil hanno chiesto al prefetto Giu-
seppe Forlani che si alzi il livello di
guardia sull’emergenza sanitaria, so-
ciale ed economica. «Il sistema sociale
e sanitario è al collasso, riteniamo che
l’emergenza che stiamo vivendo im-
ponga la collaborazione fattiva di tut-
te le forze in campo – spiegano Enzo
Campo segretario della Cgil Palermo,
Leonardo La Piana segretario della Ci-
sl Palermo Trapani e Claudio Barone
segretario Uil Sicilia e Palermo – per

questo al prefetto abbiamo chiesto di
attivare tavoli tematici con Asp, Ordi-
ne dei medici e distretti socio-sanitari
sulla medicina territoriale, sulla que-
stione delle Usca, sul ruolo dei medici
di base, sull’assistenza domiciliare ai
malati Covid e su quella in ospedale
ma anche sulla scuola e sui trasporti».
Anche la giunta comunale ha deciso
di organizzare la prossima settimana
due momenti di confronto con le as-
sociazioni di categoria e con le orga-
nizzazioni sindacali per avviare un ta-
volo di crisi e per la ripresa: «Siamo di
fronte ad una emergenza socio econo-
mica di dimensioni gravissime – ha
detto il sindaco Leoluca Orlando - che
richiede da un lato interventi urgenti
non ingabbiati da lungaggini e lentez-
ze burocratiche e dall’altro progetti di
medio-lungo periodo, per costruire,
quando l’emergenza sanitaria sarà fi-
nita, un percorso di ripresa solido».
(*FAG*) © RIPRODUZIONE R I S E RVATA

I dati della pandemia, il sindaco di Misilmeri preoccupato per la crescita record di contagi: «Niente lezioni per tre giorni»

Tre dipendenti positivi in prefettura, chiudono gli uffici
Tre dipendenti della Prefettura sono
risultati positivi, uno di loro è stato ri-
coverato per precauzione in ospeda-
le. Oggi gli uffici saranno chiusi per la
sanificazione ma verranno assicurati
i servizi essenziali: nei prossimi giorni
tutto il personale sarà sottoposto allo
screening con i tamponi ed è partito il
tracciamento come prevede in questi
casi il protocollo sanitario. Invece do-
po un caso di positività accertato al
Covid-19 e la sanificazione riaprono
stamattina al pubblico la Sesta circo-
scrizione e la postazione decentrata
«Resuttana» di via Monte San Caloge-
ro. Nuovo record di positivi in città:
sono stati 531 ma il numero è cresciu-
to esponenzialmente grazie ai tam-
poni effettuati al drive in della Fiera
del Mediterraneo. Ieri sono stati indi-
viduati altri 78 asintomatici grazie ai
970 tamponi rapidi effettuati sugli
studenti e sui loro genitori. Il totale di
positivi che sono stati intercettati in
una settimana è di 694 persone men-

tre i tamponi sono stati complessiva-
mente 7376: finora lo screening ha
permesso di scoprire che sono asinto-
matici il 10 per cento dei cittadini che
si sono sottoposti al tampone. Si regi-
stra un boom di contagi a Misilmeri
con una crescita da record passata in
pochi giorni da 103 casi agli attuali
230. Una cifra che uscirebbe fuori
contando il numero dei ricoverati e
dei tamponi rapidi e molecolari ese-
guiti anche privatamente che si disco-
sta nettamente da quella fornita dal
bollettino ufficiale dell’Asp. A rende-
re pubblico il dato clamoroso è stato il
sindaco Rosario Rizzolo, anche lui ri-
sultato positivo ad ottobre al Co-

vid-19, attraverso il suo profilo social
disponendo con un’ordinanza la sa-
nificazione delle scuole dell’o b b l i go
che saranno chiuse da lunedì a mer-
coledì prossimo. Cancelli sbarrati nei
tre plessi del circolo didattico Traina,
nei quattro della scuola elementare
Landolina e nei plessi della media
Guastella, mentre i 450 dipendenti,
tra docenti, personale Ata e di segrete-
ria, la prossima settimana faranno il
tampone al Palazzetto dello Sport. Ri-
schio zona rossa per Marineo dove i
contagiati diventati 56: a dare l’allar -
me e a dirlo chiaro e tondo in una di-
retta Facebook è stato il sindaco Fran-
co Ribaudo: «Nel giro di pochi giorni i
nuovi positivi sono aumentati in ma-
niera vertiginosa: il focolaio è partito
dalla scuola e da lì fino alle famiglie.
Per questo abbiamo chiuso le classi
elementari e medie mentre quella per
l’infanzia è ancora aperto perché non
c’è stato nessun caso». Oggi insegnan-
ti, personale e studenti saranno sotto-
posti ad uno screening per capire in

che modo si è diffuso il virus e se è pos-
sibile ritornare alle lezioni in presen-
za. A Termini Imerese i nuovi positivi
adesso sono 82, otto ricoverati in
ospedale e 48 in isolamento fiducia-
rio: in totale le persone coinvolte so-
no 130, i guariti sono 15 e si conta solo
un morto dall’inizio della seconda
ondata. Il sindaco Maria Terranova
ha deciso di chiudere per 14 giorni
l’Istituto comprensivo «Tisia d’Imera
e di sanificare i locali. Nonostante lo
stop alle lezioni il Comune ha pun-
tualizzato che ad oggi sono solo 9 gli
alunni positivi in tutta la comunità
scolastica. A Bolognetta i positivi so-
no 43 (+3 rispetto a ieri) e 53 persone
in isolamento obbligatorio (+16) a
cui vanno sommate 7 classi in qua-
rantena e a Torretta sono stati esegui-
ti 165 tamponi molecolari e si conclu-
de oggi ad Alimena, dove ci sono 27
positivi, il ritiro da parte dei cittadini
del voucher per i tamponi rapidi mes-
si a disposizione dal Comune. ( * FAG* )

© RIPRODUZIONE R I S E RVATAFocolai in classe. A Misilmeri e Marineo scuole chiuse dopo l’impennata dei contagi

A Marineo i casi saliti a 56
Ribaudo: «Il focolaio
è partito dalla scuola,
poi da lì si è propagato
fino alle famiglie»

I ricoveri «ordinari»
Al Policlinico i letti
sono tutti occupati,
al Civico e al Cervello
stanno per riempirsi
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«Si è appropriato di tamponi dell’Asp»: infermiere

denunciato per peculato

insanitas.it/si-e-appropriato-di-tamponi-dellasp-infermiere-denunciato-per-peculato/

La Squadra Mobile della Questura di Enna ha deferito alla Procura della Repubblica per

peculato un infermiere professionale dell’Ospedale “Umberto I” di Enna con l’accusa di

essersi appropriato di tamponi salivari per la ricerca del virus Covid-19 di proprietà

dell’Asp.

Gli investigatori, durante il normale servizio di controllo del territorio, hanno proceduto

ad identificare il conducente di un veicolo in compagnia di un passeggero. All’esito di

un primo controllo sono emerse alcune violazioni amministrative che venivano

prontamente contestate per la successiva segnalazione all’Ufficio Territoriale del

Governo.

Durante la compilazione dei verbali, un Agente notava alcune scatole con scritte

riconducibili al Covid, pertanto ne chiedeva la provenienza. L’uomo rispondeva di

essere un infermiere professionale e di prestare servizio presso l’Ospedale di Enna,

aggiungendo di curare proprio questa attività di screening, sia di tipo sierologico che

mediante tamponi salivari.

Grazie alla piena sinergia e collaborazione del personale dell’Azienda Sanitaria

Provinciale di Enna con gli inquirenti della Squadra Mobile, è stato possibile appurare

con certezza che il materiale, poi posto sotto sequestro, era di proprietà della stessa

A.S.P.; inoltre veniva accertato che l’infermiere non aveva alcun incarico di effettuare

tamponi in quanto addetto ad altro reparto.Da qui l’accusa che i beni strumentali erano

stati indebitamente sottratti.

La Direzione Sanitaria dell’Azienda ha inoltre rappresentato che questi tamponi sono
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stati acquistati dalla Regione Siciliana al fine di fronteggiare la pandemia in atto grazie

ad uno screening rapido sulla popolazione.

Dopo le formalità di rito e previo nulla osta dell’Autorità Giudiziaria, cui il soggetto è

stato segnalato, la Polizia di Stato ha provveduto all’immediata restituzione del

materiale sanitario, in ottima conservazione, al fine di poter consentire all’A.S.P. un loro

immediato utilizzo.

Sono tuttora in corso da parte della Squadra Mobile indagini per verificare se, oltre alla

contestazione del reato di peculato, possano essere stati compiuti altri delitti, stante che

l’infermiere abbia potuto utilizzare i tamponi in forma privata mediante compenso in

denaro o altro riconoscimento connesso all’illecita prestazione sanitaria.
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Termini Imerese, sindaco all’attacco: «Ritardi sul

tracciamento dei contagiati»

insanitas.it/termini-imerese-sindaco-allattacco-ritardi-sul-tracciamento-dei-contagiati/

PALERMO. Mancata esecuzione dei protocolli per il contenimento del Coronavirus,

carenza di personale e problematiche igienico-sanitarie sono state denunciate dalla neo-

sindaca di Termini Imerese, Maria Terranova, con un post su Facebook.

Contattata da Insanitas, l’Asp di Palermo ha preferito non rilasciare dichiarazioni in

merito.

«Non accetto ritardi quando si tratta della salute dei miei cittadini. Soprattutto i ritardi

ingiustificabili nel tracciamento dei contagiati e nelle comunicazioni degli esiti dei

tamponi. Non è possibile che il Comune di Termini sappia così tardi chi è positivo e chi

no. Dobbiamo sapere immediatamente chi aiutare, a chi mandare farmaci perché in

isolamento. Non accetto ritardi sul servizio di ritiro rifiuti ai positivi Covid (che non è di

competenza comunale)- scrive Terranova- Ecco perché ho inviato una nota urgente

al Direttore generale dell’Asp Palermo, al Direttore Sanitario dell’ospedale “Cimino” di

Termini Imerese, al Direttore del Distretto sanitario 37 di Termini Imerese, al Dirigente

della UOT del Dipartimento di Prevenzione di Termini Imerese e al nostro Prefetto».

Inoltre, c’è il problema della seconda Usca (Unità Speciale di Continuità

Assistenziale) che ad agosto è stata trasferita all’aeroporto di Palermo, azione sensata in

quel momento storico, che però si rivela deleteria adesso per tutto il comprensorio di

Termini Imerese, interessato da una crescita esponenziale dei casi di Covid-19,

raggiungendo la quota di 328 positivi, con un aumento di 53 casi in sole 72 ore. In

particolare a Termini Imerese sono 82 i positivi, di cui 8 ricoverati in ospedale. Sono

quindi 130 le persone in isolamento fiduciario.
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Carente di personale sanitario anche in tempi sereni, il comprensorio di Termini

Imerese si porta dietro, quindi, anche questo genere di criticità croniche: «Io e la mia

giunta pretendiamo immediatamente il potenziamento del personale destinato

alla prevenzione nel territorio- precisa il sindaco del M5S- Pretendiamo di riavere

subito la seconda USCA  che è stata trasferita alla città metropolitana. Pretendiamo il

potenziamento del nostro Pronto Soccorso».

Il sindaco ha pure annunciato la chiusura del plesso scolastico Tisia d’Imera per 14

giorni in modo da disporre la sanificazione dei locali. In questo plesso 12 classi (su 29)

sono in Dad.

«Abbiamo deciso,  previa positiva valutazione del Dipartimento di prevenzione, di

chiudere il plesso e usufruire della didattica a distanza- afferma Maria Terranova- Sono

nove in tutto gli alunni Covid positivi dell’intera comunità scolastica imerese e in

nessuna delle nostre scuole abbiamo avuto contagi da alunno ad alunno o da insegnante

ad alunno. Cioè non ci sono focolai interni alle nostre scuole».
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Sicilia zona arancione, Razza: «Decisione ingiusta e
metodo non uguale per tutti»

insanitas.it/sicilia-zona-arancione-razza-decisione-ingiusta-e-metodo-non-uguale-per-tutti/

PALERMO. «Il mio primo istinto è stato quello dell’impugnazione, ma poi ho
riflettuto sul fatto che i tempi sarebbero stati maggiori dei 15 giorni di durata previsti
dal decreto del premier».

Lo ha detto l’assessore regionale alla Salute, Ruggero Razza, durante una conferenza
stampa commentando la decisione del governo nazionale di considerare la Sicilia come
zona arancione.

Riferendosi agli indicatori, Razza ha sottolineato che «nessun dato relativo alla
capacità di monitoraggio è stato considerato negativo. Inoltre relativamente all’aumento
dei positivi sul numero di tamponi effettuati la percentuale di altre regioni è più
ampia».

A proposito di dati, Razza ha precisato: «In Sicilia l’indice RT era di 1.42, migliore
di ben sedici tra regioni e province autonome. Inoltre in base al nuovo report siamo
ulteriormente calati, certamente ora siamo al di sotto dell’1,4. È normale che ci siano
focolai, circa 150 in più a settimana, ma c’è chi ha 4.000 positivi al giorno e dichiara
meno focolai. Sul tema dell’occupazione dei posti letti si sono sbizzariti sciacalli, male-
informati e odiatori di professione: non è vero che la Sicilia non è in grado di ricoverare
i pazienti e lo dico dati alla mano. Al 25 ottobre le terapie intensive erano occupate al
15 per cento e il tasso di occupazione dei posti letto di area medica era 0.19, tutto ciò
senza considerare il nuovo piano approvato in questi giorni dal Comitato tecnico
scientifico regionale».

Sulle zone rosse, l’assessore alla Salute ha affermato: «Ritengo che abbiamo
fatto bene, riducendo e circoscrivendo la catena di contagio e comunicando i dati con
assoluta trasparenza. L’epidemia da noi come nel resto del mondo è in una fase di
crescita, ma ciò che ha ferito i siciliani è che l’attribuzione dell’area di rischio non sia
legata a valutazione oggettiva dei dati e abbia fornito l’inesatta impressione che qui il
sistema sanitario fosse meno preparato di altrove. Non comprendo come sia possibile
che Regioni che stiano montando ospedali da campo mostrino un indice diverso. Se
il sistema non ha difficoltà superiori, se l’indice di occupazioni ci porta al di sotto dei
parametri, se il contagio c’è, ma c’è anche lo screening, la decisione di considerarci
“zona arancione” appare difficilmente spiegabile. Ho il diritto di chiedere che il
metodo sia uguale per tutti».
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Inoltre l’assessore ha annunciato che domani ci sarà un incontro riservato tra i vertici
delle Regioni e il ministro della Salute: «Sono certo che avremo occasione di
confrontarci».

Ad intervenire è stato pure Salvatore Scondotto, coordinatore della Struttura
sanitaria di supporto per l’emergenza Covid: «In Sicilia ci sono 22 casi ogni diecimila
abitanti, siamo la quart’ultima regione come incidenza di Covid-19 nelle ultime due
settimane. In ogni caso siamo consapevoli che tra la prima e la seconda settimana di
ottobre c’è stato un aumento dell’85 per cento dei casi nella nostra regione, così come
sono aumentati i focolai».

Il professore Antonino Giarratano, componente del Cts regionale, ha affermato:
«Ritengo che sotto il profilo del rischio clinico l’Italia sia tutta “arancione” con diverse

chiazze rosse, anche pesanti come in Lombardia, Puglia e Campania. Certamente non
si comprende come il rigore delle misure sia a macchia di leopardo».
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Una buona notizia per il mondo dell’oncologia da uno studio IEO apparso su Annals of Oncology

 

Milano,

5 novembre 2020 - Nei pazienti oncologici gli anticorpi contro l’infezione da Covid-19

si attivano come nei soggetti sani: lo dimostra uno studio pilota dell’Istituto

Europeo di Oncologia, appena pubblicato su Annals

of Oncology e coordinato da Giuseppe Curigliano, Direttore della Divisione

Sviluppo Nuovi Farmaci per Terapie Innovative IEO.

“Sappiamo

che tutti i malati di Covid sviluppano anticorpi specifici, le ImmunoGlobuline

G (IgG) anti-SARS-CoV-2, entro tre settimane dal contagio - spiega Curigliano -

ma fino a ieri non esistevano dati relativi ai pazienti oncologici. Noi abbiamo

dimostrato che non c’è differenza significativa nella sieroconversione, vale a

dire lo sviluppo di anticorpi, fra soggetti con tumore e soggetti sani: i

malati di cancro si immunizzano dal Covid come il resto della popolazione.

Questa è una buona notizia per il mondo dell’oncologia”.
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“I

pazienti oncologici sono mediamente a maggior rischio di contrarre il virus, e

in alcuni casi hanno un rischio maggiore di sviluppare forme gravi e

complicanze severe, per una serie di cause che vanno dall’età avanzata, allo

stadio del tumore, lo stato generale di immunodepressione e alcune neoplasie,

come i tumori polmonari e le neoplasie ematologiche. Per questo è importante

per noi oncologi conoscere la risposta anticorpale antivirale del nostro

paziente e sapere se è già stato esposto al virus, prima di prendere decisioni

fondamentali per il trattamento del tumore, come ad esempio se iniziare o

continuare un farmaco oppure no”, prosegue Curigliano.

Nel

periodo aprile-maggio 2020 i ricercatori hanno arruolato in totale 166

soggetti, operatori sanitari e pazienti oncologici, con diagnosi confermata o

clinicamente sospetta di Covid, sottoponendoli a test sierologico e tampone

naso-faringeo. I risultati hanno rivelato che non esiste differenza sostanziale

nei livelli e nei tempi di sieroconversione fra malati oncologici e soggetti

sani.

I

dati indicano inoltre che gli anticorpi IgG vengono sviluppati in un periodo

medio di 17 giorni dall’apparizione dei sintomi o, nel caso degli asintomatici,

dalla conferma di infezione tramite tampone naso faringeo, e svaniscono nel

tempo.

“Pare

dunque che il tempo ideale per effettuare un test sierologico sia almeno due

settimane dopo la manifestazione dei sintomi e non più di 3 o 4 settimane dopo

la loro scomparsa o la negativizzazione al tampone - continua Curigliano - Questi

dati sono in linea con la letteratura internazionale, ma vanno confermati

all’interno di studi più ampi, che esplorino le tante domande che restano aperte.

Per esempio va indagata la correlazione fra severità dei sintomi e dimensione e

durata della riposta anticorpale, e soprattutto va individuata la quantità di

anticorpi e la loro capacità di attivare una risposta immunitaria per

proteggere gli individui dalla reinfezione”.

“Capire

la durata della potenziale contagiosità e dell’eventuale immunità è importante
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nella gestione della pandemia - conclude Roberto Orecchia, direttore

scientifico IEO - E lo è ancor di più per i pazienti oncologici e per gli

operatori sanitari, che sono costantemente esposti a popolazioni ad alto

rischio. Controllare chi è stato infettato e chi no, è per noi un’informazione

essenziale per ottimizzare le misure di protezione individuale, la gestione

clinica e la somministrazione dei trattamenti oncologici”.

“Per

questo in IEO abbiamo avviato a giugno scorso uno studio clinico di

sorveglianza mensile con test sierologici di tutti i dipendenti IEO, a cui

hanno aderito 1.500 persone. L’iniziativa rientra nel nostro piano per

mantenere l’Istituto Europeo di Oncologia un ospedale covid-safe”, conclude

Orecchia.
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Questo sistema di Assistenza Domiciliare Integrata può rivelarsi utile per limitare i ricoveri ai casi di

assoluta necessità, riservando i posti negli ospedali a chi deve essere sottoposto a cure urgenti

 

Bolzano,

5 novembre 2020 - Nel gruppo di ricerca della SDF, il laboratorio per il

trasferimento tecnologico della Facoltà di Scienze e Tecnologie informatiche al

parco tecnologico NOI di Bolzano, da febbraio 2020, è entrata Daniela D’Auria,

ricercatrice specializzata in ingegneria biomedica e robotica medica. Una delle

linee di ricerca affrontate dall’équipe diretta dal prof. Diego Calvanese,

docente di Data Integration alla Facoltà di Scienze e Tecnologie informatiche e

Wallenberg Visiting Professor all’Umeå University, in Svezia - è infatti

incentrata sull’E-Health, o “Sanità in Rete”.

Durante

il periodo di confinamento della primavera scorsa, D’Auria si è attivata e ha

cominciato a interloquire con medici di sua conoscenza per cercare di recepirne

esigenze e suggerimenti su come affrontare al meglio l’emergenza dovuta
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all’epidemia. Lo scopo della ricercatrice era creare uno strumento che potesse

aiutare il sistema sanitario a reggere l’urto dell’aumento dei casi di

infezione senza soccombere di fronte all’intasamento dei reparti di cura del

coronavirus. Nel giro di poche settimane, è nato il primo prototipo di

“reCOVeryaID“.

Ing. Daniela D'Auria 

L’applicazione

creata da D’Auria con la collaborazione dei colleghi, prof. Diego Calvanese

(supervisore) e Andrea Janes (nella fase di prototipazione), è uno strumento

informatico che permette al medico curante di avere disponibile,

quotidianamente, un quadro clinico aggiornato, chiaro ed esauriente del decorso

della malattia nel paziente e, al tempo stesso, di far pervenire ad esso,

grazie a un sistema di messaggistica incorporato, un feedback immediato.

“Con

reCOVeryaID, ho cercato di costruire un sistema intelligente che raccoglie e

processa automaticamente quelle informazioni che i sanitari ogni giorno

raccolgono quando una persona viene ricoverata in ospedale perché ammalata di

coronavirus”, spiega D’Auria.

Si

tratta di misurazioni di parametri semplici: frequenza cardiaca, temperatura

corporea e livelli di ossigenazione del sangue. Tutte rilevazioni che le

persone possono fare agevolmente anche autonomamente da casa loro e trasmettere
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tramite reCOVeryaID: è sufficiente dotarsi di un termometro, che dovrebbe

essere già presente in tutte le case, e di un pulsossimetro, un dispositivo da

poche decine di euro che permette di valutare il livello di ossigeno nel sangue

e di registrare i battiti del cuore. reCOVeryaID può essere però utilizzato

anche da quella parte della popolazione a cui non è stato somministrato il

test da Covid-19 ma costituita da possibili soggetti asintomatici o

pre-sintomatici: ad esempio, perché entrati in contatto con soggetti risultati

poi positivi e quindi a rischio di sviluppare la malattia.

Come funziona reCOVeryaID

L’applicazione web e mobile - quest’ultima ancora in una fase di realizzazione - prevede la registrazione

dei cittadini risultati positivi alla Covid-19 in un database dell’autorità sanitaria locale. Questi, invece di

essere trasportati e ricoverati in ospedale, rimangono a casa loro dove sono comunque costantemente in

contatto con il loro medico di famiglia. I medici di base che utilizzano reCOVeryaID, a loro volta, hanno

accesso a una schermata in cui vengono riportati i dati che i pazienti spediscono loro attraverso lo

smartphone.

Il

sistema, sfruttando un insieme di regole memorizzate in una apposita base di

conoscenza, assegna un livello di allerta ad ogni misurazione. L’interfaccia

dal lato medico visualizza quindi i dati ricevuti con un colore che comunica

automaticamente tale livello di allerta: da verde ad arancione fino a rosso,

situazione che consiglia l’ospedalizzazione del malato.

L’applicazione

dispone inoltre di una funzione che invia un allarme rosso anche in base

all’andamento dei valori registrati. In pratica, il sistema effettua

periodicamente analisi statistiche più dettagliate delle ultime misurazioni di

ogni singolo paziente.

“Tali

controlli saranno memorizzati in una base di dati, che terrà traccia

dell’identità del paziente, dell’intervallo di misurazione e dell’esito, e

potranno generare ulteriori allerte non più legate all’ultimo riferimento

temporale ma ad un intervallo più? ampio”, puntualizza la ricercatrice. Tra le

diverse comunicazioni di urgenza, è presente anche la circostanza in cui

l’applicazione chiama automaticamente un’ambulanza al domicilio del paziente,

dopo che il medico ne abbia confermata la necessità.
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Tra

i vantaggi che comporta l’utilizzo dell’applicazione creata nella SDF non va

annoverata solo l’ottimizzazione delle risorse ospedaliere e la prevenzione

dell’aggravamento dei pazienti Covid-19 non ancora ricoverati in terapia

intensiva ma anche la protezione dei medici di medicina generale. Questa

categoria ha pagato un prezzo altissimo durante la prima ondata. Sono stati tra

i sanitari più colpiti dal virus e con reCOVeryaID hanno l’opportunità di

continuare a svolgere un ruolo essenziale senza essere esposti ad un possibile

contagio.

Utile anche nel post Covid-19

D’Auria auspica un utilizzo dell’applicazione nel sistema sanitario italiano e non solo anche a quando la

Covid-19 sarà ormai un ricordo. In quel momento, la sua applicazione non sarà condannata

all’obsolescenza. Sarà infatti possibile adattarla al monitoraggio di altre patologie, che attualmente sono

percepite come meno insidiose ma che comunque condizionano la vita di migliaia di persone.

“reCOVeryaID

è facilmente traslabile ad altri campi, non strettamente connessi all’emergenza

Covid - conclude l’ingegnere bio-medico - penso, ad esempio, soprattutto al

monitoraggio di pazienti con patologie quali il diabete o l’ipertensione”.
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