
Esperti in rivolta
Basta allarmismi
«Bollettino Covid
solo settimanale»
Epidemiologi e membri del Comitato tecnico scientifico bocciano lo stillicidio
quotidiano sui casi: genera solo paura. Anche nel governo c’è chi è contrario

ALESSANDRO GONZATO

■ Un bollettino Covid setti-
manale anziché il consueto
elenco giornaliero? Libero lo
auspica da tempo. Il Comita-
to tecnico-scientifico pare fi-
nalmente convinto. Il gover-
novedremo. «Sarebbeun’otti-
ma idea, mi sembra naturale
farlo», hadetto ieri aRadio1, a
UnGiorno daPecora,Donato
Greco, infettivologo e compo-
nente del Cts. Per mesi, a ini-
ziopandemia, il bollettinodel-
le 18 - tragica litania recitata
da Angelo Borrelli ed esperti
del malaugurio - ha scandito
gli umori degli italiani prima
rinchiusi in casa dal lockdo-
wn poi da altre restrizioni.
Umorisotto i tacchicheabbia-
mo cercato di risollevare con
aperitivi via Zoom e Messen-
ger.
Due anni dopo il bollettino

non è più la diretta delle 18, il
celebranteBorrellinonèpiùa
capo della Protezione Civile,
ma la conta dei feriti e dei ca-
duti è ancora un maledetto
punto fermo: nel tardopome-
riggio è la notizia d’apertura
dei giornaloni online. A cena
dei tiggì. «Il grandepubblico»,
ha dichiarato all’Adnkronos
Roberto Battiston, fisico
dell’UniversitàdiTrento edex
presidente dell’Agenzia Spa-
ziale Italiana, «è bombardato
da numeri e spesso rimane
sconcertato, impaurito. Quin-
di», anche lui concorda, «si
puòpensaredi rilasciare ilbol-
lettinoCovidogni 2-3giorni, e

meglio se corredato da un
commento. A fronte di que-
sto», ha aggiunto Battiston,
«occorre che i dati siano sem-
predisponibili per la comuni-
tà scientifica. Omicron èmol-
to veloce, bisogna avere i re-
port aggiornati».

ESPERTI

Ovvio. C’è voluto parecchio
primachegliespertidelgover-
no comunicassero con chia-

rezza lapercentualedeipositi-
vi in relazione al numero dei
tamponieffettuati.Ormai sap-
piamo che il bollettino del lu-
nedì ha poco valore perché
condizionato dal minor lavo-
ro dei laboratori nel fine setti-
mana.Siamo tutti consapevo-
li cheallavoce“positivi” ilbol-
lettinononfaalcunadistinzio-
ne tra chi è asintomatico e chi
ha39di febbre. Eppure l’elen-
co, scaraventato ogni giorno
in faccia alla popolazione,

continua a condizionarci.
«Il report, fatto così, senza

specificare nulla, conteggian-
do come positivo al virus uno
che è finito in ospedale per-
ché si è rotto una gamba, è
assolutamente inutile»,hasot-
tolineatoaLibero l’infettivolo-
goMatteo Bassetti. «Anzi», ha
tenuto a precisare, «è danno-
soper tutti, ancheper leRegio-
ni. Ormai è un timbrare il car-
tellino, dopo 700 giorni. Do-
vrebbe essere un documento

settimanale che tenga conto
della situazione ospedaliera,
anche per uscire dalla logica
persecutoria del tampone,
che dev’essere uno strumen-
to di diagnosi, non per inizia-
re la quarantena e isolare la
gente.Bisognaevitarediconti-
nuare a dire «i contagi sono
più di ieri, sono meno, sono
pochi, sono troppi. Oggi», ha
conclusoBassetti, «la situazio-
neèendemica, èpiù tranquil-
la rispetto al passato. Speria-
mo che il governo, qualora il
Cts presenti la richiesta quan-
tomenodimodificare laperio-
dicità del bollettino, la recepi-
sca velocemente».
Concorda pure l’epidemio-

logo Pierluigi Lopalco: «Già
dopolasecondaondatahoco-
minciato a proporre di evitare
il bollettino giornaliero. In
questo momento abbiamo

unaumentodei tamponiposi-
tivi chedicepocodal puntodi
vista epidemiologico e ha co-
meunicoeffettoquellodiave-
re un effetto ansiogeno sulla
popolazione. Il dato dei rico-
veri è quello più importante,
anche se dev’essere spiegato:
oggi in Puglia la percentuale
di positivi asintomatici negli
ospedali sfiora il50%.Cerchia-
mo di raccontare bene le co-
se, altrimenti non si dà il qua-
dro di quello che sta succe-
dendo». Dello stesso parere il
sottosegretario alla Salute An-
drea Costa, il quale, ha fatto
sapere, sottoporrà la questio-
nealministroRobertoSperan-
za: «Oggi il numero dei conta-
gi, di per sé, non dice nulla».
Non dice nulla neanche Spe-
ranza, eppure è lì da inizio
pandemia.
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■ Oncologi ospedalieri contro vi-
rologi. IlCollegiodeiprimarionco-
logimedici ospedalieri, Cipomo in
sigla, ha diffuso ieri una lettera
aperta in cui stigmatizza il clima di
contrapposizionechesièsviluppa-
to attorno alle prese di posizione
sopra le righe di alcuni specialisti
dei virus che finiscono per radica-
lizzare le posizioni. «Troppi virolo-
gi parlanodella pandemia alzando
i toni l’uno contro l’altro, spesso ri-
dicolizzando chi la pensa diversa-
mente.Nonva bene.Abbiamo im-
parato anni fa, durante le manife-
stazioni a sostegno della cura Di
Bella che ridicolizzare, parlare con
arroganza,nonpaga, anzi spessosi
ottiene l’effetto opposto», si legge
nella nota del Cipomo. «Sarebbe
opportuno che si parlasse con più
umiltà, avendo il coraggio di dire

chemolti aspetti ancora non si co-
noscono e qualche volta dire “non
lo so”, si deve cercare di unire le
persone, infondere tolleranza, fidu-
cia e rispetto, ancheper chi la pen-
sa diversamente».
Secondoiprimarioncologiospe-

dalieri, la diffusione del Covid ha
prodottogravieffetti sugli ammala-
ti di tumore. «Dopoquasi dueanni
di pandemia si assiste nuovamen-
te ad una fortissima riduzione di
attività diagnostiche e interventi
chirurgici per molti pazienti e an-
cheper imalati oncologici», scrivo-
no i primari, «sicuramente qualco-
sanonha funzionatoesarebbecor-
retto ammetterlo. Anche perché»,
ci sarebbero«le soluzioniperevita-

re ulteriori ritardi», con la conse-
guenza che «i progressi raggiunti
interminidiguarigioneedisoprav-
vivenzaper imalationcologici ven-
gano vanificati dalla pandemia».
«Sosteniamo, inoltre, che venga

finalmente potenziata la medicina
territoriale, molto declamata negli
ultimi mesi», si legge ancora nella
missiva firmata dal presidente del
Cipomo,LuigiCavanna, «chesi svi-
luppino una volta per tutte le cure
precoci domiciliari, inmodo da la-
sciare liberi gli ospedali. In due an-
ni di pandemia troppa poca ricer-
caèstata finalizzataallecurepreco-
ci e i drammatici risultati si stanno
vedendo.Chi oggi, a gennaio 2022,
ha bisogno dell’ospedale per pato-

logie non Covid-19 rischia di non
ricevere una cura adeguata, o co-
munque di gran lunga inferiore al
gennaio 2020 (pre Covid)».
Glioncologi sottolineanoconfor-

zache«orasono incommercio far-
maci per bocca per le cure precoci
a domicilio del Covid», invitando il
ministero sella Salute a «sviluppa-
reprotocollidiagnostico-terapeuti-
ci subasescientificaper le curedo-
miciliari e si raccolgano i dati, si
faccia ricerca». Indicando anche la
direzione verso cui procedere: « La
curaprecocedomiciliaredevepre-
vedere un approcciomultidiscipli-
nare tramedicidel territorio,medi-
ci specialisti ospedalieri, medici
delleunitàspecialidicontinuitàas-
sistenziale (Usca)».

A.BAR.
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LOPALCO
«In questo momento c’è
un aumento dei tamponi
positivi che dice poco
dal punto di vista
epidemiologico ma ha
un effetto ansiogeno
sulla popolazione. Il dato
dei ricoveri è quello più
importante, anche se
dev’essere spiegato»

TONI TROPPO ALTI
«In troppi parlano della
pandemia alzando i toni l’uno
contro l’altro, spesso
ridicolizzando chi la pensa
diversamente. Non va bene»

CURE DOMICILIARI
«Si sviluppino una volta per
tutte le cure precoci
domiciliari, su cui si è fatta
poca ricerca, in modo da
lasciare liberi gli ospedali»
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L’andamento dell’epidemia di Covid-19 in Italia in base ai casi giornalieri
di nuovi positivi al Sars-Cov2
Dati in migliaia
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GRECO
«Sarebbe un’ottima
idea far diventare
settimanale il bollettino
dei contagi, mi
sembrerebbe una
soluzione naturale.
Nel Comitato tecnico
scientifico stiamo
discutendo di parlarne
col governo»

BASSETTI
«Il report, fatto così,
conteggiando come
positivo al virus uno che
è finito in ospedale
perché si è rotto una
gamba, è assolutamente
inutile. La situazione
è endemica e più
tranquilla rispetto
al passato»

I medici che curano i tumori stufi del protagonismo dei colleghi

Oncologi contro virologi: troppa arroganza
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I NUMERI DEL MINISTERO

Contagi a quota 200mila, 294 vittime
Il rapporto con i tamponi cala al 16%

Così si alimenta il panico
Quei dati sono errati
ma ci obbligano a darli
Cifre sballate sui contagiati. Per la Fiaso il 34% dei positivi ricoverati è in corsia
per altre ragioni. Bisognerebbe considerare solo i sintomatici, però l’Oms lo vieta

■ Sono 220.532 i nuovi casi di Covid-19 registrati in
Italia nelle ultime 24 ore, in netta crescita rispetto ai
101.792 di lunedì, per un totale di 7.774.863 dall'inizio
dell'epidemia. Si registrano 294 vittime, contro le 227 di
lunedì, per un totale di 139.559 sempre dall'inizio
dell'epidemia. È quanto emerge dal bollettino quotidia-
nodelministerodella Salute sulla diffusionedel corona-
virus nel nostro Paese. I tamponi effettuati sono
1.375.514, rispetto ai 612.821 di lunedì, con un rapporto
tamponi-positivi che si attesta al 16 per cento, in leggero
calo rispetto al 16,6 per cento. Gli attualmente positivi
sono 2.134.139. Le persone ricoverate in terapia intensi-
va sono 1.677, 71 in più. I ricoverati con sintomi nei
reparti ordinari sono 17.067, 727 in più. I dimessi/guariti
sono90.456,perun totaledi5.500.983dall'iniziodell'epi-
demia. A livello territoriale, le Regioni con il maggior
incrementodicontagi sonoLombardia (45.555),Campa-
nia (30.042) e Veneto (21.504).

segue dalla prima

LORENZO MOTTOLA

(...) in questi giorni con Omicron). Per
questo, come spieghiamo nel pezzo qui
a fianco, il governostapensandodi scate-
nare una piccola rivoluzione. Stop ai di-
spacci giornalieri, meglio dare i numeri
una volta alla settimana o al massimo
ogni tre giorni. Il problema, tuttavia, è
che ci sono accordi internazionali che ci
vincolano all’allarmismoquotidiano.
Le ragioni per cui si genera questo pa-

radosso sonomolteplici,maper arrivarci
conviene partire dai problemi. Per com-
prendere la complessità della questione
è, infatti, utile leggere il rapporto diffuso
dalla Fiaso (Federazione Italiana Azien-
de Sanitarie e Ospedaliere) ieri mattina.
Si trattadiun’analisi effettuata studiando
l’andamento dell’epidemia in alcuni
ospedali “sentinella”. Ed è emerso che
perfino sui ricoveri vengono forniti dati
che sono a dir poco gonfiati. Il 34% delle
persone che risulta negli elenchi come
positivo al Covid entra in ospedale per
ragioni completamentediversedal virus.
L’esempio:perfinounadonnachesipre-
senta inprontosoccorsoperpartorirede-
ve essere tamponata. Così, anche se sta
benissimo e si prepara a dare al mondo
una vita, risulterà come prossima alla
morte nelle nostre statistiche ufficiali.
Tutto questo, peraltro, finisce per aiutare
la propaganda No vax, visto che si au-
menta il conto dei vaccinati ricoverati. Il
confronto da fare, prendendo sempre in
esame le cliniche seguite dalla Fiaso, è
questo: nel gruppo di quelli che finisco-
no in corsia effettivamente per il Covid, i
vaccinati sono appena il 14%. Nel grup-
po degli ospedalizzati per altre ragioni, il
dato sale al 27%

LE CIFRE REALI

Dati ospedalieri a parte, da tempo i vi-
rologi forniscono stime sui contagi che si
discostano immensamentedaquelleuffi-

ciali. Per Andrea Crisanti, i casi registrati
in Italia a dicembre erano meno di un
quarto di quelli reali (“8.000-9.000, po-
trebbero essere 40.000”). Un modo per
risolvere la questionee seguire inmanie-
ra corretta l’andamento della pandemia
potrebbe essere cominciare a conteggia-
re solo i sintomatici come siamo sempre
stati abituati a fare (anche la poliomelite,
come ama ripetere Roberto Burioni, era
malattia quasi del tutto asintomatica nel
99,5%dei casi).Questa sarebbe ilmodel-
lospagnolo, lanciatoduegiorni fadalpre-
mier Sanchez. L’idea diMadrid è questa:
«Invecedi denunciareogni casodiCovid

chevienerilevatonelPaese, cosa insoste-
nibile nel lungo periodo, verrà scelto in
modostrategicoungruppodimedicidel-
le scuole primarie o dei centri sanitari,
unito agli ospedali, per fare da testimo-
ni».Comedicevamo,però,c’èunproble-
macheanchenoici troveremoadaffron-
tare se dovessimo seguire questo esem-
pio.

LA LEGGE

ComespecificatodaSanchez,purtrop-
po «ci sono degli accordi internazionali»
checi legano lemani.Peresempio, esiste
un RegolamentoMondiale varato varato
nel 2005 sulla base della Costituzione
dell’Oms.Un trattato chevincolanel giro
di24ore iPaesiaderentia fornirealmon-
do i dati a disposizione sull’andamento
di un’epidemia in corso sul proprio terri-
torio. Chi non si adegua, rischia sanzioni
a livello internazionale. Ildubbio,quindi,
è se procedere ignorando l’organizzazio-
ne mondiale della sanità o rinunciare.
Nel prendere questa decisione bisogna
ricordare chenon tutti applicanoalla let-
tera il trattato: laCinapermesi ha taciuto
l’esistenza di un’epidemia di Coronavi-
rus sul proprio territorio.
Aprescinderedaquali saranno ledeci-

sioni, qualche certezza iniziamoadaver-
la. L’Oms ieri ha diffuso uno studio che
prevedecheneiprossimiduemesi il 50%
degli europei verrà infettato dalla Omi-
cron: troppocontagiosaperessereconte-
nuta. Ma anche molto meno letale delle
precedenti varianti.Continueremoquin-
di ad avere bollettini sempre più impres-
sionanti: secondo Walter Ricciardi, con-
sulente di Roberto Speranza, arriveremo
a sfondare i 300mila casi al giorno come
già è avvenuto in Francia. Prevedibile,
quindi, che, comeègiàsuccessoneigior-
ni scorsi, qualcunovengapresodalla ten-
tazione di tornare a parlare di lockdown.
Nuovechiusuresullacuiutilità, soprattut-
to se i decessi dovessero rimanere stabili,
ci sarebbemolto da interrogarsi.

Negli Emirati boom di Omicron, ma hanno 16 volte meno decessi di noi

Cosa capita col 99% di vaccinati? Non si muore
LA PANDEMIA NEGLI EMIRATI

NUOVI CASI GIORNALIERI (con media mobile a 7 giorni)

DECESSI GIORNALIERI (con media mobile a 7 giorni)

Percentuale di abitanti con almeno la prima dose: 99%
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■ Nella sua conferenza stampa di lu-
nedìMarioDraghihaespressouncon-
cetto sicuramente forte, ma altrettanto
certamente realistico: «Il problema in
questomomentosono iNovax». Ilpre-
mier si riferiva al fatto che il Paese ri-
schia di fermarsi se il sistema sanitario
salta. E il sistema sanitario salta se le
terapie intensive inizianoa riempirsi in
maniera eccessiva. E come sappiamo
circa i 2/3deimalatiCovid ricoverati in
questi reparti è in là con gli anni e ha
scelto di non fare il vaccino, sostanzial-
menterischiando lavita.Sequestapro-
va già di per sé evidente dell’efficacia
dei prodotti Pfizer e Moderna non ba-
stasse, c’è un’altra controprova. C’è da
chiedersi, infatti, cosa succederebbe se
in Italia tutti quanti fossero effettiva-

mentestati vaccinati comesogna ilpre-
sidente del Consiglio?
Per saperlo basta rivolgere lo sguar-

doall’unicopaesedelmondocheèriu-
scitonell’impresadi toccarequota99%
nel numero degli immunizzati. Parlia-
modegliEmiratiArabiUniti, paesepic-
colo ma non minuscolo, con dieci mi-
lionidi abitanti.Ovviamente, lacaratte-
ristica principale della nazione è la ric-
chezza, che ha consentito alle autorità
diDubaidi spenderecifre folliperacca-
parrarsi prima di tanti altri le dosi ne-
cessarie per proteggere i propri cittadi-
ni. Tutto ciò, però, non è bastato ad
arginare la Omicron: anche negli Emi-
rati nelle ultime settimane è stato regi-
stratounaumentovertiginosodiconta-
gi.Ormai si viaggia sui 2600al giornodi

media.Con laDelta, finoametàdicem-
bre, il dato era costantemente sotto i
100 ogni 24 ore. La differenza, tuttavia,
la si vede in un altro dato, il più impor-
tante, quello sui decessi. Lamedia è di
circa 2 morti al giorno. Da noi siamo a
200.Anche facendo la tarasullapopola-
zione, significa che da noi si muore ol-
tre 16 volte di più. Equestodifficilmen-
te può essere dovuto solo alla qualità
delle strutture sanitarie emiratine.
Da tener presente: la differenza non

sembra essere rappresentata delle ter-
zedosi. AncheaDubai sono sottoquo-
ta 40%, esattamente come in Italia. Il
problema, quindi, sembrerebbe pro-
prio quello segnalato daMarioDraghi.
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POSITIVI MA NON AMMALATI
■ Il 34% dei pazienti positivi ricoverati
non è malato di Covid: non è entrato in
ospedale per sindromi respiratorie o pol-
monari e non ha sviluppato la malattia
da Covid ma richiede assistenza sanita-
ria per altre patologie e al momento del
tampone pre-ricovero risulta positivo al
Sars-Cov-2

OSPEDALI SENTINELLA
■ Il dato emerge da uno studio condot-
to dalla Fiaso, Federazione italiana
aziende sanitarie e ospedaliere, sui rico-
veri di 6 grandi aziende ospedaliere e
sanitarie: Spedali civili di Brescia, Policli-
nico San Martino di Genova, Irccs di
Bologna, Policlinico Tor Vergata, Ospe-
dale San Giuseppe Moscati di Avellino e
Policlinico di Bari

CASISTICA VARIEGATA
■ Uno su tre, sia pure con infezione
accertata al virus Sars-Cov-2, viene
ospedalizzato per curare tutt'altra pato-
logia: traumi, infarti, emorragie, scom-
pensi cardiaci, tumori
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