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Covid, influenza e vaccini
Ecco i rischi per I'autunno

L'Oms: pandemia finita. Ma solo il 18% ha la quarta dose, si teme il rimbalzo dei contagi

483-001- 001

di Alessandro Malpelo
ROMA

«La fine della pandemia da Co-
vid-19 & vicina», annuncia il di-
rettore dell’'Oms, Organizzazio-
ne mondiale della sanita. Ver-
rebbe spontaneo tirare un sospi-
ro di sollievo, ma l'ultimo rap-
porto della Fondazione Gimbe
avverte: l'inverno potrebbe rive-
larsi pesante, abbiamo perso
I'abitudine di indossare le ma-
scherine e c’é l'incognita in-
fluenza. Cauto anche Gianni
Rezza, direttore della prevenzio-
ne del ministero. Per quanto ri-
guarda i vaccini, solo il 18% ha
ricevuto la quarta dose: la fa-
scia dei fragili e degli over 60 ri-
schia grosso in autunno? Quan-
do potremo voltare pagina? Ab-
biamo girato le domande a epi-
demiologi e infettivologi di chia-
ra fama, ecco le risposte.
SIAMO ENTRATI NELLA FASE
DI CONVIVENZA COL VIRUS?
«Siamo in una fase di discesa
epidemica - afferma il profes-
sor Carlo La Vecchia, Universita
Statale di Milano - gli indicatori
confermano. Questo Sars-Cov2
€ ormai uno dei tanti virus respi-
ratori che circolano, quindi la
convivenza col Covid & nei fat-
ti». | trend indicano che stiamo
uscendo dall’'emergenza, come
rileva I'Oms. Siamo tranquilli,
ma in caso di ripresa dell’epide-
mia potrebbe essere indicato
contenerla, ricorrendo a qual-
che misura tra quelle che cono-
sciamo.

1 DATI EPIDEMIOLOGICI
CI DEVONO ALLARMARE?
«L'endemia & nei fatti - spiega
Massimo Ciccozzi, professore
dell’Universita Campus Biomedi-

co di Roma - abbiamo pochissi-
mi contagi. Anche se c’é stato
un rimbalzo in agosto gli ospe-
dali si svuotano, calano i deces-
si. Dovremo abituarcia convive-
re con guesto virus, cosi come
conviviamo con gli altri quattro
coronavirus umani, affrontando
piccole epidemie stagionali con
alti e bassi, come con l'influen-
za». Dunque siamo ai titoli di co-
da di questo film, a meno che
non venga fuori una variante ra-
dicalmente diversa. «Ma |'evolu-
zione naturale - avverte |'epide-
miologo - dovrebbe puntare
verso qualcosa di meno impor-
tante di Omicron 5».

CHE TIPO DI CONVIVENZA
AVREMO CON SARS-COV2?
L'infezione da Covid-19 potreb-
be assumere un andamento sta-
gionale. Pier Luigi Lopalco (Uni-
versita del Salento) lo definisce
un virus endemico a circolazio-
ne variabile. Sia la vaccinazione
sia l'immunizazione naturale
(che sviluppa chi contrae la ma-
lattia) offrono una copertura di
pochi mesi. Si mantiene tuttavia
la protezione nei confronti della
malattia grave, man mano che
aumentano le esposizioni al vi-
rus, o dopo ripetute vaccinazio-
ni. «Dovremo rinforzare le dife-
se immunitarie con un richiamo
- avverte Lopalco - questo vale
sopratutto per le persone dai
cinquant’anni in su, e comun-
que per le persone fragili. Se
I'ondata influenzale dovesse col-
legarsi al Covid si deve mettere
in conto un picco di accessi al
pronto soccorso: ecco perché
una vaccinazione ulteriore non
guasta mai».

DOVREMO VACCINARCI
DI NUOVO OGNI ANNO?
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L’'epidemiologo La
Vecchia: «Ormai

& soltanto uno dei
tanti virus respiratori»

«Siamo in una fase di endemici-
ta, il virus appare meno letale -
ammette Claudio Cricelli, presi-
dente della Societa italiana di
medicina generale, Simg - se-
gno che si sta adattando all’'ospi-
te, un ospite protetto e vaccina-
to, tanto & vero che le malattie
gravi segnalate sono sempre
pit rare. Potrebbe cambiare
qualcosa solo se compare una
variante veramente aggressiva,
molto probabilmente in futuro
saremo bravi a inseguire le mu-
tazioni con vaccini aggiornati
ancora piu efficaci, I'appunta-
mento con le vaccinazioni po-
tebbe essere a cadenza almeno
annuale».

GLI INDICATORI
POTREBBERO SALIRE?
«Probabilmente il Covid si ripre-
sentera ogni anno - commenta
Paolo Bonfanti (Universita di Mi-
lano Bicocca) infettivologo Si-
mit e presidente del congresso
Acta Reboot - la malattia potreb-
be somigliare, come andamen-
to, a una sindrome influenzale.
L'indicazione é a fare la quarta
dose, sottoponendosi ai richia-
mi. Ora che disponiamo di nuo-
vi vaccini speriamo in una ripre-
sa delle campagne di vaccina-
zione». Se non compaiono nuo-
ve varianti, il peggio & passato.

@ RIPRODUZIONE RISERVATA

Gli infettivologi:
«Sempre meno letale
e il siero alla fine
potrebbe essere fatto
una volta I'anno»
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Tasso di copertura con la quarta dose

Piernonte | 34,1% [ ——
Emilia Romagna | 29,7%
Toscana | 21,4% I——
Prov. Aut. Trento | 21,1%
Lombardia | 21,0% M
Lazio | 19,0%
Veneto | 18,6% I—
ITALIA | 18,0% M-

Liguria !
Valle d’Aosta | 17,0% I
Molise | 16,6% N
Friuli Venezia Giulia | 16,3% I
Umbria | 15,29 I
Sardegna | 12,8% I———
Puglia | 12,6% IE———
Marche | 12,0% I———
Abruzzo | 11,8% I
Basilicata | 11,29 NE———————
Campagna | 9,9% N
Calabria | 8,7% I————
Sicilia | 8,2% N
Prov. Aut. Bolzano | 6,7% I

Fonte: GIMBE su dati Ministero Salute e Unita
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