
DOPOLO STRESSTEST.Per Zaia questaresta lasettimanacruciale: «Ositorna nell’oblioosi inizianoa svuotarei reparti». Gitea Pasquetta?«No, stateancora a casa»
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stoppatuttociòchenonèurgenza

Il dato che ancora fa soffri-
re il Veneto è quello più
brutto: i decessi. Nella ta-
bella diffusa ieri dalla Re-
gione con i dati di Azienda
Zero emerge che il totale
delle vittime (compresi
quelli infettati ma morti in
casa di riposo e non in
ospedale) è salito a 684. Il
Veronese ha passato addi-
rittura quota 200 (in tutto
202, con altri 9 lutti rispet-
to alla sera prima) mentre
il Trevigiano è salito a quo-
ta 130 (altri quattro deces-
si nelle ultime 24 ore). Sal-
gono anche il Padovano a
quota 117 e il Veneziano a
102, mentre il Vicentino
conta 90 vittime.

Il segno di speranza vie-
ne invece dalla crescita dei
contagi: il Veneto ieri ha
segnato solo +2,55%, è il
dato più basso da quando
è arrivata la pandemia nel-
la nostra regione e questo
fa sperare che le misure di
contenimento inizino a da-
re frutti più forti. Rispetto
ai territori, sono sempre il
Padovano e il Veronese a
segnare il picco di persone
che hanno contratto il vi-
rus, rispettivamente 2881
(compreso il cluster di Vo’)
e 2872. Viaggiano a quote
molto più basse Treviso e
Vicenza (poco oltre 1700)
e poi Venezia.

Altro dato positivo, il calo
dei ricoverati sia nei repar-
ti per non “gravissimi” (ieri
1577 rispetto al picco di
1732 raggiunto martedì
scorso) sia in quelli di tera-
pia intensiva, che ieri sera
ospitava 316 persone con-
tro le 360 di otto giorni fa.
Sono saliti però a 145 i rico-
verati Covid in ospedali di
comunità. In calo anche il
numero delle persone in
isolamento: sono scese
19.595 contro le oltre 20
mila di due giorni fa.•P.E.

RICERCA.Usca: operativi da sabatoper testarecure aimalati incasa

Eccolamacchinache
analizza7milatamponi
Installatanei laboratori
dell’universitàdi Padova
Testsierologico:«Si parte
concampione di3mila casi»

Contagi,ieri
solo+2,5%
Ancorapicco
dimorti:+30

La macchina che processa 7
mila tamponi al giorno è sta-
ta montata nel laboratorio
guidato dal professor Andrea
Crisanti dell’Università di Pa-
dova. Si tratta di un super ap-
parecchio, costato alla Regio-
ne400 mila euro, che consen-
te di ridurre drasticamente i
tempi per analizzare i tampo-
ni che servono per capire se si
ha contratto il virus. Ad oggi
se ne processano 1800 al gior-
no. La grande differenza sta
in una modifica apportata
nella parte del processo gra-
zie ad un sistema inventato in
Americae distribuito in Olan-
da. L’analisi del test avviene,
in sintesi, in tre passaggi. Pri-
mo. Estrazione degli acidi nu-
cleici. Secondo. Allestimento
per la reazione. Terzo. Ampli-
ficazione della reazione e veri-

fica della presenza o assenza
del virus. In pratica è cambia-
toil modo ditrasportare il ma-
terialebiologico al liquido rea-
gente: non avviene più con
un sistema meccanico, ma
acustico. Il primo modo ri-
chiedeva 2 ore. Il secondo 10
minuti.

TESTSIEROLOGICO.Ma i tam-

poni non sono l’unica “arma”
messa in campo. Il Veneto
parte, primo in Italia, con
una sperimentazione per ri-
cercarenel sangue gli anticor-
pi. In sintesi: se c’è la risposta
anticorpale vuol dire che si è
guariti. A proporla, come no-
to, sono state le Università di
Padova e di Verona. Ieri il go-
vernatore Zaia dall’unità di

crisi ha precisato: «Si tratta
di una sperimentazione che
va validata. Intendiamoparti-
reda un campionerappresen-
tativo di 3 mila casi».

USCA E AVIGAN. Sempre ieri
Zaia insieme all’assessore alla
sanità, Manuela Lanzarin,
hanno confermato che il sup-
porto medico denominato
Usca, cioè Unità speciali di
continuità assistenziale, an-
nuncianto con le nuove linee
guida del piano sanitario per
l’emergenza Covid lo scorso
30marzo, è diventato operati-
vo da sabato scorso. A loro il
compito di gestire il paziente
Covid con sintomi a domici-
lio trattandolo con cure anco-
ra sperimentali. Per esempio,
gli antimalarici. Lo scopo è
quello di bloccare lo sviluppo
della malattia per evitare l’ag-
gravarsi delle condizioni che
portino al ricovero e, peggio,
all’intubazione in terapia in-
tensiva. Tra i farmacida testa-
re è stato annunciato anche
l’antivirale giapponese Avi-
gan. Zaia ieri ha spiegato che
i protocolli sono pronti per
partire. Manca il farmaco che
la ditta produttrice fornirà
gratuitamente per avere in
cambio l’esito della sperimen-
tazione.•CRI.GIA.
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E NON SOLTANTO PER I TANTI TEST. Decisiva, ricostruisce l’autorevole quotidiano britannico, è stata anche la scelta di tenere il più possibile i malati lontani dagli ospedali

Cure,ancheilFinancialTimescelebrailmodelloveneto
«InLombardiamortalitàal17%
davoièquasidueterziinmeno»

IlVenetoeilcoronavirus
AnchelaSanitàora iniziaa intravedereuna «fasedue»

Cristina Giacomuzzo

È allo studio il piano di rien-
tro della sanità veneta dopo
l’emergenza. I primi provve-
dimenti sono al vaglio. Lo ha
annunciato il governatore,
Luca Zaia, ieri dall’unità di
crisi di Marghera. L’idea è di
cominciare dai Covid hospi-
tal come Santorso e Schiavo-
nia che, per primi, sono stati
attivati e che, gradualmente,
dovranno tornare alla norma-
lità. Un piano che guarda ol-
tre all’emergenza che, peral-
tro, è ancora in corso. «Per
questo non si può ancora ab-
bassare la guardia», racco-
manda il presidente della Re-
gione.

SANITÀ, SI ANALIZZA COME SI
DEVE TORNAREALLANORMA-
LITÀ.Il 15 aprile scadrà l’ordi-
nanza regionale sull’attività
ospedaliera che ha stoppato
tutto ciò che non è emergen-
za, urgenza o Covid-19. Per
esempio, ha bloccato le visite
ambulatoriali specialistiche
e ha fatto slittare gli interven-
ti differibili. Cosa succederà
dopo quella data? «La spe-
ranza è di poterla revocare -
ammette Zaia -, ma dobbia-
mo valutare i carichi di lavo-
ro e quanto ridimensionabile
sia il tutto». Il governatore
spiega di aver dato mandato
proprio ieri mattina ai dg del-
le Ulss di studiare un piano
di azione, «un’idea di ripar-
tenza - ha dichiarato - in par-
ticolare per Schiavonia e San-
torso. Questi sono stati e so-
no ospedali strategici. In una
ottica di convivenza gradua-
le, più finisce l’emergenza e
più questi tornano ad una vi-
ta normale».

STRESS TEST SUPERATO, MA
ANCORA È CRISI. Tornare alla
normalità vuol dire rischio?
«Il rischio - dice - va certifica-
to. Immagino che ci sarà una
fase di transizione in cui si do-
vranno avere ospedali di rife-
rimento e le attività che pia-
no piano tornano alla norma-

lità». Ma il problema è che
questa appena iniziata è «la
settimana cruciale» per Zaia.
Nel senso che «siamo già arri-
vati allo stress test - spiega -.
Cioè ci sono stati giorni in cui
i posti liberi si contavano sul-
la mano. Ma ancora non ne
siamo fuori. Questa settima-
na può riportarci nell'oblio
oppure verso uno svuotamen-
to. Anche perché ci sono pa-
zienti che hanno bisogno an-
che di tre settimane di tempo
per stare senza ossigeno e se
continuano ad arrivarne di
nuovi si va al collasso. Ecco
perché le aggregazioni fanno
ancora tanto paura e vanno
evitate ancora per un bel
po’».

PASQUETTA E L’IMMUNITÀ DI
GREGGE. Quindi Zaia torna a
ribadire: «State a casa». Cer-
to, è difficile soprattutto per-
ché una primavera come que-
sta, soleggiata e senza piog-
gia, francamente non si vede-
va da anni. «La gita di Pa-
squetta? Io resterò qui a Mar-
ghera con gli assessori. Spero
di dare il buon esempio. Pro-
pongo la Pasqua in differita,
come festeggiamento, non co-
me rito religioso. Anche per-
ché avete visto il primo mini-
stro del Regno Unito, Boris
Johnson, che è ricoverato?
Lì, mi sa che con l’immunità
di gregge resta solo il pasto-
re».

ILDOPOEMERGENZA.E intan-
to le terapie intensive conti-
nuano ad essere allestite, an-
che quelle nuove. E si conti-
nuano ad accettare pazienti
dalla Lombardia. «Dopo que-
sta emergenza, le nuove tera-
pie intensive rimarranno, ver-
ranno smantellati solo i posti
letto ingombranti. Per esem-
pio, abbiamo dovuto portare
letti nelle sale operatorie ap-
profittando dei respiratori:
quelli dobbiamo sgomberar-
li. Altri li abbiamo messi nel-
le stroke unit. Ma tutto quel-
lo che è pronto all’uso lo la-
sciamo».•
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Piùdimessi

Piero Erle

“Meno morti in Veneto offro-
no gli indizi per la lotta con-
tro il virus”. Dopo gli Usa con
l’università Harvard di Bo-
ston ora è la Gran Bretagna
ad accendere i riflettori inter-
nazionali sul “modello vene-
to” della lotta al coronavirus:
gli ha dedicato un articolo il
Financial Times, il principa-
le giornale economico-finan-
ziario inglese. E ancora una

volta a colpire sono i dati che
indicano la differenza con la
Lombardia.

I TAMPONI. Ma questa volta,
rispetto a tante analisi, il cele-
bre giornale britannico non
punta tanto e non solo sulla
questione dei tamponi: il Ve-
neto a ieri sera ne contava ol-
tre 146 mila, contro i 155 mi-
la della Lombardia che ha pe-
rò il doppio di abitanti. Spo-
sando l’analisi già fatta pub-
blicamente più volte dal noto

virologo Giorgio Palù, infat-
ti, a colpire gli analisti britan-
nici è un’altra scelta fatta gra-
zie agli esperti che oltre a Pa-
lù hanno affiancato la Regio-
ne: “Tenere più pazienti lon-
tano dagli ospedali”. Il primo
caso di virus in effetti colpì
sia Lombardia che Veneto lo
stesso giorno (21 febraio).
Ma da allora le sorti delle
due regioni vicine «che han-
no alcuni dei sistemi sanitari
con le migliori risorse in Eu-
ropa, si sono divise». La Lom-
bardia, colpita da una cata-
strofe umana paragonabile
solo a una guerra, ha un tasso
di mortalità a ieri mattina
del 17,8%, il Veneto è al

5,7%, quasi due terzi in me-
no. Come detto, il primo fat-
tore è stata la scelta fatta dal-
la Regione di fare tamponi a
raffica alle persone (fu il pre-
sidente Zaia a deciderlo per
Vo’), alla caccia degli infetta-
ti per evitare che inconsape-
volmente diffondano ancora
il contagio (si cita anche il vi-
rologo Andrea Crisanti). Ma
il Financial Times sottolinea
anche come sia stata decisiva
anche, rispetto alla Lombar-
dia, «la riluttanza veneta
all’ospedalizzazione». E ri-
corda come il Veneto sia riu-
scito a evitare un accesso di
massa di persone contagiate
ai pronto soccorso degli ospe-

dali, ad esempio con le tende
per il pre-triage, il lavoro ca-
pillare dei medici di famiglia
e anche scelte come quelle
dell’Ulss di Treviso (benedet-
ta da Zaia) di fare effettuare i
tamponi direttamente in au-
to ai malati che si presentava-
no, con il sistema coreano
“drive through”. In questo, il
Veneto è prima andato con-
tro le indicazioni dell’Orga-
nizzazione mondiale della sa-
nità, e poi ha convinto l’Oms
stessa che ha invitato tutti gli
Stati a fare “test, test, test”.

QUARANTENA. Ma la forza
del Veneto sta anche nella
sua scuola di virologia, che

ha radici uniche visto che la
“quarantena” è stata inventa-
ta proprio da Venezia. E il
quotidiano cita il prof. Palù
che indica due numeri chia-
ri: in Lombardia la percen-
tuale di pazienti portata in
ospedale all inizio era addirit-
tura del 65%, mentre il Vene-
to era al 20% «e alla maggio-

ranza è stato detto di rimane-
re a casa a meno che non fos-
se richiesta assistenza urgen-
te». Perché più ricoveri, sot-
tolinea Palù, significa anche
più rischi di altri contagi, an-
che per tutti i sanitari. “Stia-
mo imparando che gli ospe-
dali potrebbero essere i prin-
cipali vettori Covid-19“, han-
no confermato dal New En-
gland Journal of Medicine. E
una scelta efficace del Vene-
to è stata riuscire a fare le dia-
gnosi e curare senza intasare
troppo i grandi nosocomi.
Anche perché la Lombardia
ha molte più grandi strutture
private del Veneto.•
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Tamponidaanalizzare perla ricercadelCovid19

L
’E

G
O

-H
U

B

Veneto, l'andamento dei tamponi e dei nuovi casi di contagio

+6.297

+6.508

+7.574 

+6.170

+6.799

+7.621

+5.378

LUNEDÌ 30

Tamponi totali
99.941
Casi positivi
8.724
8,7%

7,9%

LUNEDÌ 6

Tamponi totali
146.288
Casi positivi
11.588

Marzo

Aprile

Tamponi 
in più 

Nuovi casi positivi 
rispetto ai tamponi

Mercoledì
1 aprile

Giovedì 
2 aprile

Venerdì
3 aprile

Sabato
4 aprile

Domenica
5 aprile

Lunedì
6 aprile

6,8%

7,2%

6,4%

5,7%

5,3%

5,2%

6,7%

Martedì
31 marzo
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