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Primo Piano
Lotta al Covid

oms: i paesi ricchi hanno fat-
to troppo poco per equità
«Si è parlato molto di equità nella 
distribuzione  dei vaccini ma troppo 
poco si è fatto. I paesi ad alto reddito 

hanno promesso di donare oltre 1 
miliardo di dosi, ma si è concretizza-
to meno del 15%». Così il direttore 
generale dell’Oms, Tedros Adha-
nom Ghebreyesus

IMAGOECONOMICA

Terza dose. Il piano prevede somministrazioni per tappe

firmato il  decreto 

Per i settori chiusi in arrivo 140 milioni 

Dopo il ministro dello Sviluppo 
economico, Giancarlo Giorgetti, 
anche quello dell’Economia 
Daniele Franco ha firmato il 
decreto attuativo relativo ai 140 
milioni di euro destinati agli 
indennizzi per i settori che sono 
rimasti chiusi per un periodo 
superiore ai 100 giorni a causa 
delle restrizioni Covid. Lo ha 
detto ieri il ministro per lo Svilup-
po Giancarlo Giorgetti nel corso 
del question time alla Camera. Il 
decreto (si veda Il Sole 24 Ore del 

1° settembre) prevede contributi 
a fondo perduto fino a un massi-
mo di 25mila euro per le discote-
che che non hanno mai aperto, 
neanche nella stagione estiva. E 
poi aiuti tagliati su misura - dai 
3mila ai 7.500 fino ai 12mila euro 
- a tutte le altre attività (come 
palestre, piscine, fiere e congres-
si, impianti di risalita di monta-
gna, cinema, teatri, catering e 
organizzazione feste) costrette a 
chiudere per almeno 100 giorni. 
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Marzio Bartoloni

La terza dose sarà somministrata a 
tappe. La prima è praticamente de-
finita con il via libera dell’Aifa  -in 
arrivo  oggi dopo due giorni di riu-
nioni - all’iniezione “booster” per i 
cosiddetti «immunocompromes-
si»: una platea che comprende circa 
3 milioni di italiani   fragili di tutte le 
età colpiti da una o più patologie se-
vere. Per loro le somministrazioni 
possono partire praticamente da 
subito e cioè entro fine settembre 
quando sarà completata la lista - a 
cui stanno lavorando al ministero 
della Salute - delle patologie che da-
ranno l’accesso all’iniezione.

Sarà poi il turno degli over 
80: date ancora non sono definite 
ma si ragiona tra novembre e di-
cembre e cioè prima che sia trascor-
so un  anno da  quando hanno ini-
ziato a vaccinarsi - i “grandi anzia-
ni” hanno cominciato a gennaio-
febbraio scorsi -  perché anche in 
questa categoria si assiste già oggi 
a un abbassamento della protezio-
ne dello scudo dei vaccini.  Per que-
sta fascia si partirà dagli ospiti delle 
Rsa. Infine l’altra categoria al mo-
mento sicura di avere la terza dose 
- anche se anche qui non c’è ancora 
nulla di definito - sono i sanitari che 
si vaccineranno non prima del 
2022, a un anno esatto di distanza 
dal primo round di vaccinazioni 
partite per loro a gennaio scorso,  
proprio quando cominceranno a 
scadere i  green pass che ora durano 
12 mesi. Per questa categoria la pro-
tezione del vaccino viene giudicata 
sufficiente almeno per 12 mesi. 

Con  fragili, ricoverati nelle Rsa, 
over 80 e sanitari si sta dunque de-
finendo la prima platea per la terza 
dose che si aggira sui 9 milioni di 
italiani - si veda il Sole 24 Ore di ieri 

- mentre per il resto degli italiani si 
deciderà nei prossimi mesi anche 
se sembra quasi scontata anche qui 
una nuova iniezione che comun-
que partirà solo dai primi mesi del 
prossimo anno.

 Tornando ai pazienti fragili non 
sarà previsto un intervallo minimo 
dall’ultima dose (la seconda o la 
mono-dose) e così gli «immuno-
compromessi» saranno chiamati 
direttamente dalle strutture sani-
tarie che li hanno in carico oppure 
potranno direttamente prenotarsi  
da soli per vaccinarsi in un hub. Del 
resto molte pubblicazioni scientifi-
che evidenziano la caduta della di-
fesa del vaccino negli immunode-
pressi già dopo il quarto mese e in 
questo caso la terza dose viene con-
siderata una sorta di completa-
mento della vaccinazione.

L’Aifa nel suo parere darà il via li-
bera alla nuova somministrazione  
con l’indicazione di ricorrere ai vac-
cini con la piattaforma a M-Rna 
(Pfizer e Moderna). Stop dunque, 
almeno per questa categoria, al-
l’impiego degli altri vaccini oggi di-
sponibili (AstraZeneca e John-
son&Johnson). A suffragare l’effica-
cia di una terza dose sono anche i 
dati in arrivo da Israele – dove si è 
cominciato con la nuova sommini-
strazione già da diverse settimane 
(si veda intervista  a fianco) – che so-
no stati passati al setaccio dai super 
esperti del ministero della Salute. 
Dati che mostrerebbero un deciso 
aumento della protezione con la 
terza dose: sul contagio l’efficacia 
sarebbe circa all’80% per salire al 
95-100% sulle forme gravi di Covid.

Del resto l’Italia non è sola a per-
correre questa strada, oltre a Israe-
le sono già in pista con la nuova 

‘ Al  ministero della Salute 
stanno lavorando alla 
lista  delle patologie che 
daranno l’accesso 
all’iniezione

L’intervista. Arnon Shahar Responsabile 
della task force del piano vaccinale in Israele

«Stiamo somministrando
il secondo richiamo 
per frenare   i contagi»

Francesca Cerati

Primo Paese al mondo a 
immunizzare quasi tutta la 
popolazione, Israele 

continua a fare da apripista
 anche per quanto riguarda la 
terza dose, approvata il 12 luglio 
scorso per i gruppi ad alto rischio 
e poi estesa all’intera popolazione 
dai 12 anni in su. Decisione che ha 
già portato a due risultati 
importanti: ieri, dopo quasi due 
mesi di salita, l’indice di 
contagiosità è sceso sotto l’uno, il 
che significa che c’è una 
diminuzione della diffusione 
della pandemia (il paese sta 
subendo la quarta ondata); l’altro 
dato è che i risultati su oltre 
153.000 vaccinati, mostrano che 
la terza dose di vaccino aumenta 
la protezione all’84% rispetto alle 
sole due dosi, con i livelli di 
anticorpi neutralizzanti che 
salgono di dieci volte rispetto a 
quelli raggiunti dopo la seconda 
somministrazione. 

Con numeri relativamente 
piccoli, Israele riesce a produrre 
informazioni importanti e utili 
per modulare le strategie contro il 
Coronavirus anche in altri paesi, 
ci ha detto al telefono Arnon 
Shahar, responsabile della task-
force del piano vaccinale anti-
Covid in Israele.

Ad agosto, il ministero della 
Salute in Israele - paese che ha 
uno dei tassi di vaccinazione più 
alti al mondo - ha pubblicato i 
dati grezzi su vaccinazioni e 
infezioni da dicembre 2020 a 
luglio 2021, stimando che la 
protezione dei vaccini contro le 
infezioni e le malattie era scesa 
da sopra il 90% nei primi mesi del 
suo programma a circa il 40% 
entro la fine di giugno.
Gli scienziati del Kahn Sagol 
Maccabi di Tel Aviv hanno 
analizzato le cartelle cliniche di 
oltre 1,3 milioni di persone che 
sono state vaccinate tra gennaio e 
aprile 2021. Quelli vaccinati a 
gennaio e febbraio avevano il 53% 
di probabilità in più di risultare 
positivi per Sars-Cov-2 durante 
quei 4 mesi, rispetto alle persone 
vaccinate a marzo e aprile. Le 
differenze erano ancora più 
marcate tra i primi e gli ultimi 
vaccinati. Allora abbiamo
 voluto capire perchè fino a 
qualche mese prima eravamo 
totalmente protetti, e poi 
nonostante il vaccino protegga 
dalla malattia severa, sono 
aumentati i contagi che hanno 
determinato la quarta ondata».

A quali conclusioni siete 
arrivati?
Che probabilmente non è la 
variante Delta (contro la quale i 
vaccini proteggono dalla malattia 
grave), ma è il fattore temporale 
che influenza questo aumento. In 
altre parole è l’immunità che 
diminuisce nel tempo. La scelta 
della terza dose non si quindi è 

basata sulla diminuzione degli 
anticorpi, ma sull’aumento dei 
contagi. Poi abbiamo visto che c’è 
anche una riduzione degli 
anticorpi, ma non è stato questo 
l’indizio su cui basiamo l’efficacia 
del vaccino. E oggi siamo riusciti a 
frenare la quarta ondata con un 
piano vaccinale molto buono, 
siamo quasi al 60% degli over 60 
con la terza dose. Se non 
l’avessimo fatta saremmo in 
lockdown da un mese e mezzo. 

Questo vuol dire che dovremo 
fare una quarta dose? 
Il termine quarta dose non è 
corretto. Questo piano vaccinale 
consiste probabilmente in tre 
somministrazioni: a zero, un 
mese e a sei mesi. Per capire come 
conviveremo col virus in futuro, 
dobbiamo aspettare i dati 
conclusivi della terza dose, le 
varianti che emergeranno, 
l’autorizzazione della 
vaccinazione per gli under 12. 

Perché, di sicuro, non potremo 
più pensare di mettere sul tavolo i 
lockdown, ma adottare una 
strategia parallela.

Che comprende anche la 
riformulazione dei vaccini visto 
che oggi quelli disponibili sono 
contro il virus di Whuan che di 
fatto non esiste più. 
Da qui a un anno la possibilità che 
i vaccini siano riformulati è alta, 
pensando poi ai paesi che non 
sono ancora vaccinati, quanto più 
si diffonde la malattia tanto più è 
alta la percentuale delle varianti 
che emergeranno.

Quali sono i dati sugli effetti 
collaterali della terza dose? 
Sono molto simili a quelli della 
seconda dose. Ciò che abbiamo 
capito in quasi un anno è che i 
vaccini da questo punto di vista 
sono sicuri, anche nei 3 milioni di 
vaccinati con la terza dose.

Lo schema a tre 
somministrazioni vale anche per 
chi è guarito dalla malattia?
No, in Israele, a differenza di Usa, 
Gran Bretagna e anche l’Italia, 
non vacciniamo i guariti con due 
dosi, ma con una, perchè non 
abbiamo visto ondate di 
reinfezioni in questa popolazione, 
soprattutto dopo una dose.

Altre strategie?
In Isreale non c’è l’obbligo del 
vaccino, ma applichiamo il green 
pass, anche alle scuole: gli 
insegnanti non vaccinati a proprie 
spese devono fare un tampone 
due volte alla settimana. In 
generale, chi è senza green pass 
paga il proprio tampone.  
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Sì alla terza dose: subito ai fragili,
poi gli over 80. Sanitari dal 2022
Il piano vaccini. Da fine mese iniezioni al via anche per 3 milioni di immunodepressi già vaccinati senza
aspettare un intervallo di tempo definito. Si useranno solo sieri a m-Rna. L’Oms: prima le dosi ai paesi poveri

iniezione l’Inghilterra, la Germania 
e La Francia. In quest’ultimo Paese 
sono già circa 300mila  le persone 
che hanno effettuato la prenotazio-
ne per ricevere la terza dose del 
vaccino  da quando il governo ha 
lanciato la campagna la scorsa set-
timana raccomandandola alle per-
sone con problemi di salute preesi-
stenti e agli over 65.

In attesa  dunque dell’ok dell’Aifa 
la struttura del Commissario stra-
ordinario per l’emergenza Figliuo-
lo, si sta preparando per organizza-
re la campagna che da fine mese 
viaggerà  dunque su due binari: da 
un lato si continuerà a vaccinare 
tutti i soggetti idonei che non hanno 
ancora completato il ciclo per rag-
giungere e superare l’80% di immu-
nizzati (sperando di ridurre sempre 
più il numero di cinquantenni che 
ancora sfugge al siero), dall’altro si 
darà il via alle dosi aggiuntive per la 
fascia di popolazione più a rischio.

Una decisione, quest’ultima, che 
però viene criticata dall’Oms che 
chiede, prima di procedere ai ri-
chiami, di inviare  le fiale ai Paesi 
poveri che sono stati in grado di im-
munizzare solo una piccola parte 
della popolazione. «In questo mo-
mento, non vogliamo vedere un uso 
diffuso di dosi di richiamo per le 
persone sane che sono completa-
mente vaccinate», ha spiegato ieri 
il direttore generale dell’Organiz-
zazione mondiale della sanità Te-
dros Adhanom Ghebreyesus.
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Il caso Israele. Il Paese ha affrontato la quarta ondata della pandemia 

Arnon Shahar
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vaccinale 
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Israele


