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IL BILANCIO Ieri 189.109 nuovi infetti, quasi 500 le vittime in 48 ore
Aosta da zona rossa, Liguria eCalabria da arancione

Positivi record, la curvanon si ferma
In tre regioni è già allerta ricoveri

La curva epidemiologica
non accenna a frenare trasci-
nata da un indice di trasmissi-
bilità superiore a 1. La variante
Omicron, che si avvia ad esse-
re dominante secondo i calco-
li dell’Istituto superiore di sa-
nità, sta facendo decollare il
numero dei contagi. Ieri altro
record assoluto: 189.109 nuovi
casi, con un tasso di positività
al 17,3% su oltre 1 milione di
tamponi. Un numero che si
avvicina a quota 200mila, una
soglia anche psicologica che
secondo le proiezioni verrà
superata tra qualche giorno.
Una fase endemica che

mette sotto pressione il siste-
ma ospedaliero seppure in
maniera più lenta e progressi-
va rispetto alle altre ondate. I
posti letto occupati in terapia
intensiva sono ora 1.428 (ieri
il numero è cresciuto di 36),
mentre i ricoveri ordinari so-
no 452 in più: 13.364 in totale.
Lo scudo vaccinale frena lo
smottamento che si sarebbe
verificato in assenza di questa
buona immunità di comuni-
tà. Per una popolazione over

12 coperta in prima dose or-
mai quasi al 90%: oltre 48 mi-
lioni di persone. Il confronto
con i dati di gennaio 2021,
quando le vaccinazioni erano
appena cominciate, conferma

l’efficaia della barriera dei far-
maci anche se il divario conti-
nua ad assottigliarsi. Il 5 gen-
naio dell’anno scorso i nuovi
casi erano stati 15.713, ora so-
no quasi 13 volte tanto. I posti

occupati in area critica erano
2.569, quasi il doppio di ora.
Anche il numero dei decessi
diverge, ma i numeri comin-
ciano ad essere preoccupanti:
ieri comunicate altre 231 vitti-

tasso di saturazione degli
ospedali. Per i ricoveri ordina-
ri la Valle d’Aosta avrebbe un
indicatore già da zona rossa
rileva Agenas: i posti occupati
da malati Covid rappresenta-
no il 46% del totale, l’indicato-
re sulle terapie intensive inve-
ce parla del 15% di letti occu-
pati. Sia la Liguria sia la Cala-
bria hanno un indicatore da
zona arancione perché i rico-
veri ordinari sfondano il 30%,
con la regione guidata da Gio-
vanni Toti che ha saturato il
20% dei posti in area critica.
Anche l’Umbria si avvicina: è
al 28%. Mentre la provincia di
Trento ha un tasso di occupa-
zione dell’area medica non
critica che scende al 19% dal
22%, secondo Agenas, con le
intensive stabili al 24%.
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L’intervista

di Fabio Savelli

«Soltanto con il booster
si è protetti daOmicron
Aquesto ritmo in unmese
avremo gli ospedali pieni»
Il fisicoSestili:menocasigravi,macontagi sottostimati
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ANALISI PONDERATA SU TUTTE LE TIPOLOGIE DI VACCINO (dati preliminari)

IL CONFRONTO

Dose

Periodo
intercorso dopo
la somministrazione

Probabilità di sviluppo
della malattia sintomatica
(intervallo di confidenza 95%)

Rischio
di ospedalizzazione
(intervallo di confidenza 95%)

Efficacia contro il rischio
di ospedalizzazione
(intervallo di confidenza 95%)

(3ª dose/booster)(prime due dosi) (3ª dose/booster)

2-4
5-9 1

2-4
5-9

2-4
5-9

oltre
10 1

10-14
15-19

20-24
oltre 25

60

80

100

-40

40

-20

20

0

60

80

100

-40

40

-20

20

0

ef
fic

ac
ia

va
cc

in
al

e
(%

)

settimane

(3ª dose/booster)(prime due dosi) (3ª dose/booster)
PfizerAstraZeneca Moderna PfizerPfizer Moderna

2-4
5-9 1

2-4
5-9

2-4
5-9

oltre
10 1

10-14
15-19

20-24
oltre 25

settimane

Efficacia vaccinale contro le ospedalizzazioni per variante Omicron
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Ingressi in terapia
intensiva

Contagi

Casi totali finora
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Posti letto occupati
in terapia intensiva

Tasso di occupazione letti (in percentuale)
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Ricoverati in
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terapia intensiva in terapia intensiva

A ssistiamo al boom
di nuovi casi: anche
ieri oltre 189 mila.
Che cosa sta acca-

dendo?
«Attenzione massima, ma

niente paura — dice il fisico
Giorgio Sestili, divulgatore
scientifico, studioso di proie-
zioni epidemiologiche—. Per
capire prendiamo i dati ingle-
si dell’Health National Securi-
ty Agency. Sono i più accurati
finora per la loro capacità di
sequenziamento della nuova
variante e perché loro hanno
un vantaggio di un mese ri-
spetto a noi sui primi casi re-
gistrati. Ne hanno intercettati
oltre 198 mila. Sulle ospeda-
lizzazioni abbiamo buone no-
tizie seppure all’interno di un
contesto in peggioramento
per l’alto numero di contagi».
Sappiamo già che Omicron

è più trasmissibile, e pare
meno letale, ma con questi
ritmi il sovraccarico sugli
ospedali è inevitabile.
«I dati inglesi ci dicono che

le ospedalizzazioni da conta-
gio Omicron sono un terzo di
quelle di Delta. In più l’effica-
cia vaccinale della terza dose
contro il rischio ospedalizza-
zione risale all’88% a due setti-
mane dal booster. Vuol dire
che 12 casi su 100 con Omi-
cron ospedalizzano comun-
que,ma 88 no. Con Delta il va-
lore è più alto, al 95%, ma re-
sta un’ottima copertura consi-
derando che l’efficacia dei
vaccini antinfluenzali è attor-
no al 50-60%. È chiaro: senza
la terza dose il rischio sale».
Di quanto? Facciamo capi-

re la percentuale di rischio a
chi ha avuto solo 1 o 2 dosi,
anche con intervallo superio-
re ai 4 mesi.
«Ad oltre sei mesi dalla se-

conda dose l’efficacia vaccina-
le scende al 52% per gli infetti
Omicron contro l’80% di Del-
ta. Significa che, con Omi-

cron, il rischio di ospedalizza-
re sale del 28% per chi il ri-
chiamo l’ha fatto in estate a
prescindere dal preparato.
Entro i 6 mesi dal richiamo
l’efficacia sale invece al 72%.
Parliamo sempre, preciso, di
ricoveri ordinari. I vaccini ci
proteggono contro le formedi

malattia grave, meno dal ri-
schio contagio anche perché
si tratta di una variante diver-
sa. Il virus colpisce le vie aeree
superiori, soprattutto la gola,
dunque è più trasmissibile».
E per i non vaccinati?
«La differenza con i vacci-

nati rispetto al rischio conta-

gio sfuma a 3,5 volte, cioè i
non coperti hanno 3,5 volte di
più il rischio di contrarlo, ma
decolla per le forme gravi. Chi
prende Omicron e non è co-
perto rischia 17 volte di più il
ricovero rispetto a chi ha fatto
tre dosi, 20 volte di più di fini-
re in terapia intensiva, 19 volte
di più di morire secondo gli
ultimi dati dell’Istituto supe-
riore di sanità».
Sì, ma abbiamo raggiunto

1.428 persone in terapia in-
tensiva. Se non capiamo
quando arriveremo al picco
nulla ci permette di escludere
uno scenario simile alle altre
ondate...
«Non sono in grado di cal-

colare il picco, certo è che se
consideriamo solo i ricoveri
ordinari abbiamo un tasso di
riempimento in area non cri-
tica degli ospedali di 540 uni-
tà in più al giorno. Abbiamo al
momento 13.364 ricoveri or-
dinari. Senza un’inversione
della curva manca poco più di

un mese ai picchi delle altre
ondate, anzi forse meno con-
siderando che i ricoveri han-
no una dinamica ritardata di
una settimana rispetto ai con-
tagi. Abbiamo toccato un pic-
co di 33 mila ospedalizzati il
31 marzo 2021, un altro picco
di 39 mila il 23 novembre
2020, la situazione potrebbe
tornare simile sopra i 30-35
mila in 34 giorni. Può essere
una stima ottimistica. Perché
il tempo di raddoppio dei casi
avviene in meno di una setti-
mana».
Non ci rassicura.
«La variabile chiave è il tas-

so di positività. Ritengo che i
casi possano essere sottosti-
mati perché la velocità con cui

crescono i contagi è superiore
alla crescita della nostra capa-
cità di testing, anche se ormai
viaggiamo a oltre 1 milione di
tamponi al giorno. In più l’af-
fidabilità degli antigenici è
scarsa. Con Omicron hanno
minore sensibilità».
Ammetterà che con oltre

48,2 milioni di vaccinati con
prima dose siamo sorpresi.
«Perché Omicron buca le

prime due dosi, in sostanza. E
poi con oltre 5 milioni di non
vaccinati over 12 la platea è an-
cora ampia. Con 3 mila posti
occupati in terapia intensiva
la gran parte delle regioni va
in rosso. Un numero infinite-
simale se ci pensa».
Chi ha ricevuto AstraZene-

ca è coperto?
«I vaccinati con doppia do-

se hanno una protezione ini-
ziale di solo il 35% contro
Omicron (contro la Delta è
dell’85%) e che si annulla nel
giro di 15-19 settimane».
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Il profilo
Giorgio Sestili,
fisico,
divulgatore,
esperto
di proiezioni
epidemio-
logiche

❞Il confronto tra varianti
Dopo 6mesi dal richiamo
l’efficacia vaccinale cala
al 52%perOmicron
contro l’80%diDelta

me (quasi 500 in 48 ore) per
un totale di 138.276 da febbra-
io 2020. Il 5 gennaio dell’anno
scorso però si registrarono
473 decessi in un solo giorno.
L’elemento critico resta il


