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Dal 2012 al 2017, nella riparti-
zione del fondo sanitario nazio-
nale, sei regioni del Nord han-
no visto aumentare la loro quo-
ta, mediamente, del 2,36%;
mentre per altrettante regioni
del Sud, la loro fetta è lievitata
solo dell’1,75%, oltre mezzo
punto percentuale inmeno. Po-
trebbe apparire poca roba, ma
tradotto in euro, significa che,
dal 2012 al 2017, Liguria, Pie-
monte, Lombardia, Veneto,
Emilia Romagna e Toscana
hanno ricevuto dallo Stato un
miliardo in più (per la precisio-
ne 944 milioni) rispetto ad
Abruzzo, Puglia,Molise, Basili-
cata, Campania e Calabria. In-
fatti, mentre al Nord sono stati
trasferiti 1,629 miliardi in più
nel 2017 rispetto al 2012, al Sud
sono arrivati soltanto 685 mi-
lioni in più. Questo squilibrio
ha permesso alle Regioni del
Nord, non inPiano, di investire
e assumere: le Regioni setten-
trionali, nel 2018, hanno speso
14miliardi e 190milioni per gli
stipendi del personale sanita-
rio a tempo indeterminato, nel
2019 c’è stato un incremento si-
no a 14 miliardi e 475 milioni.
Le Regioni del Sud per i con-
tratti dei loromedici, infermie-
ri, operatori sanitari a tempo
indeterminato hanno potuto
spendere meno della metà, 6

miliardi e 726milioni nel 2018,
diventati 6miliardi e 805milio-
ni nel 2019. Questi dati, certifi-
cati dalla Corte dei Conti, sem-
branodare ragioneal primario
del Perrino, Maurizio Portalu-
ri, che nell’intervista al Nuovo
Quotidiano pubblicata domeni-
ca scorsa ha evidenziato il diva-
rio di risorse tra Lombardia e
Puglia: «È impensabile colma-
re il gap, per anni la Lombardia
ha ricevuto 500-600 euro pro
capite inpiù».
Unadifferenzadi risorse che

è causa, o quantomeno concau-
sa, dell’esodo di pazienti dalla
Puglia al Nord: ogni anno laRe-
gione guidata da Michele Emi-
liano sborsa circa 300 milioni
per la mobilità passiva, soldi
che finiscono, principalmente,
nelle casse di Lombardia, Emi-
lia Romagna e poi Lazio e To-
scana. Nel 2017 – scrivono sem-
pre i magistrati contabili - con
qualche lieve variazione rispet-
to agli anni dal 2012 al 2016, il
42% del totale delle risorse fi-

nanziarie per la sanità è stato
assorbito dalle Regioni del
Nord, il 20% dalle Regioni del
Centro, il 23% da quelle del
Sud, il 15% dalle Autonomie
speciali. Prendendo in conside-
razione solamente la spesa per
investimenti fissi nella sanità,
lo scenario non cambia: dal

2010 in poi la spesa per edilizia
e arredamenti sanitari sono di-
minuiti in tutta Italia, passan-
do da 3,4miliardi a 1,4miliardi
del 2017. Ma, oltre a ridursi, la
spesa per investimenti è stata
del tutto squilibrata territorial-
mente: dei 47miliardi totali de-
gli ultimi 18 anni (2000-2017),

oltre 27,4 sono stati spesi nelle
regioni del Nord, 11,5 in quelle
del Centro e 10,5 nel Mezzo-
giorno. In termini pro-capite,
significa che mentre la Valle
d’Aosta ha potuto investire per
i suoi ospedali 89,9 euro, l’Emi-
lia Romagna 84,4 euro, la To-
scana 77 euro, il Veneto 61,3 eu-

ro, il Friuli Venezia Giulia 49,9
euro, Piemonte 44,1, Liguria
43,9 euro e Lombardia 40,8 eu-
ro; la Puglia 26,2 euro, la Cala-
bria ha dovuto accontentarsi
di appena 15,9 euro pro-capite,
la Campania 22,6 euro, il Moli-
se 24,2 euro, il Lazio 22,3 euro,
l’Abruzzo 33 euro. Non solo le
Regioni del Nord hanno ricevu-
to maggiori trasferimenti, ma
hanno anche generato più
“passivi” nei loro bilanci sani-
tari: tra il 2018 e il 2019, in Italia
si è registrato un peggioramen-
to del disavanzo nei conti del
settore sanitario del 10 per cen-
to, dai 990milioni del 2018 si è
passati a poco meno di 1,1 mi-
liardi nell’esercizio appena
concluso. Un peggioramento –
certifica sempre la Corte dei
Conti nel Rapporto 2020 sul
coordinamento della finanza
pubblica – da ricondurre “in
prevalenza alle regioni non in
Pianoea statutoordinario, che
vedono ampliarsi il disavanzo
dai 69,1 milioni del 2018 ai
165,5 del 2019”. I giudici conta-
bili stanno parlando delle Re-
gioni del Nord, lo chiariscono
in un passaggio successivo:
«Un risultato – si legge nella re-
lazione - dovuto soprattutto al
Piemonte, che quest’anno sem-
bra chiudere l’esercizio con
uno squilibrio di circa 79milio-
ni». Le regioni in Piano, cioè so-
stanzialmente quasi tutti quel-
le del Mezzogiorno, compresa
la Puglia, nel 2019 continuano
a registrare un riassorbimento
degli squilibri. La Puglia, ad
esempio, ha ridotto il disavan-
zo da 45 a 39 milioni. Nono-
stante questo divario, le Regio-
ni del Sud nel 2018 hanno mi-
gliorato la qualità dell’assisten-
za sanitaria, stando alla classi-
fica dei Lea che vede la Puglia
promossa anche con i nuovi e
più severi criteri di verifica.
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Ogni anno
la Puglia
sborsa circa
300 milioni
per la mobilità
passiva

Sanità, in cinque anni al Nord
un miliardo di fondi in più

Il bollettino I contagi

Due decessi
e un nuovo
caso positivo

I numeri della Puglia
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Totali

DECESSI

TOTALI

534

GUARITI

TOTALI

3.572

TAMPONI

TOTALI

148.627

LA GIORNATA DI IERI CASI POSITIVI

Totale 4.516

DECESSI IN REGIONE

ATTUALMENTE

POSITIVI410
1.378 Tamponi

(in prov. di Lecce) Standoalbollettino
regionalesulla
diffusionedel
coronavirus,nelle
ultime24ore in
Pugliaci sonostati
altriduedecessi (in
totale534): uno
nellaprovinciadi
Barie l’altronella
provinciadiFoggia.
Unnuovocaso
positivo - che
riguarda il Salento -
su1.378 tamponi.
Altri7guariti (per
untotaledi 3.572),
gli attualmente
positivi sono410.

`La Corte dei Conti conferma il divario
nella ripartizione per singole Regioni

` Lo squilibrio ha permesso investimenti
e maggiori assunzioni nell’area settentrionale

La fase 3

le risorse
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IlariaMARINACI

Primi passi incerti, ma, co-
munque, primi passi. Simboli-
ci, per lo più, eppure fonda-
mentali. Per rivendicare il di-
ritto di esserci e di non essere
trascurati nelle scelte che ven-
gono fatte a livello di governo
centrale. Ieri si sono riaccese
le luci sui palchi, è ripartita la
musica dal vivo, per forza di
cose – per ora – solo in spazi
all’aperto. Almeno finché non
sarà di nuovo possibile torna-
re nei teatri e negli stadi in si-
curezza. Sul lungomare di Ta-
ranto, con una scenografia da
mozzare il fiato, Al Bano, Ren-
zo Rubino e il tenore Gianluca
Terranova – tre figli artistici di
questa terra – hanno dato vita
a un concerto emozionante, ac-
compagnati da 70 professori
d’orchestra della Ico Magna
Grecia, dedicato a 200 ospiti
selezionati tra medici, infer-
mieri e chi è stato in prima li-
nea nella lotta al Covid in Pu-
glia. Un omaggio necessario,
ma anche l’occasione per riap-
propriarsi del proprio lavoro.
«È la prima volta – dice Al

Bano – che torno a cantare do-
po l’emergenza legata al virus,
cheè ancora tranoi epotrebbe
tornare ad attaccare. Quindi,
occhi sempre bene aperti su
questa problematica, ma
l’emozione di ripartire e di far-
lo da casa mia, a Taranto, di
fronte al mare, come Morandi
lo sta facendo al Duse di Bolo-
gna, è grande. Ero in crisi tota-
le di astinenza da palcosceni-
co».
Al netto di questo, però, se-

condo il cantante di Cellino
San Marco questi primi con-
certi sono ben lontani dall’es-
sere una vera ripartenza, alme-
no finché saranno in piedi così
tante restrizioni. «Sono bricio-
le, sono segnali,ma– aggiunge
– non è ancora la ripresa. Sono
prove importanti ma sono an-
cora prove. La politica in que-
sto momento deve sottostare
alla medicina per proteggere
la vita. Le regole e le accortez-
ze sono irrinunciabili. Solo co-
sì riusciamo a tenere lontano
quel virus che è ancora pur-
troppo stravivo».
Sono giorni oggettivamente

complicati per chi lavora nel
mondo dello spettacolo soprat-
tutto per un fattore: l’incertez-
za. «Fino ad oggi non ci sono
ancora state riflessioni serie –
sottolinea Rubino – sul nostro
settore. Noi artisti siamo in un
certo senso abituati a vivere al-
ti e bassi, quindi paradossal-
mente non ci lamentiamomol-
to proprio perché sappiamo
cosa significa dover stringere i
denti e andare avanti. Speria-
mo che le cose ora comincino
a cambiare e a migliorare in
generale perché la musica dal
vivo è importante per tutti. Ser-
virebbe, però, maggiore chia-
rezzadalle istituzioni».

Per il cantautore il concerto
di ieri è un segno di buon au-
spicio. «Nonmi aspettavo pro-
prio di riprendere a esibirmi il
primo giorno utile e di farlo
nellamia città, inunposto così
bello e con un’orchestra di 70
elementi. Lo vivo come un
grande regalo e un modo

straordinario – conclude – di
riprendere il terreno perdu-
to».
Al Castello Volante di Cori-

gliano, invece, il Canzoniere
Grecanico Salentino ha porta-
to nel Salento “Live is Life”, in
collaborazione con il festival
Sei, un viaggio da nord a sud

che ha unito tante città per ri-
badire che “il live è vivo e lotta
insieme a noi”. «Siamo pronti
a tornare a fare quello che
amiamo ma che ci diano gli
strumenti per lavorare», di-
chiara il leader Mauro Duran-
te, a conclusionedimesimolto
difficili in cui «i rinvii e gli an-

nullamenti degli spettacoli
previsti in Italia e all’estero ar-
rivavano puntuali ogni giorno
come il bollettino della Prote-
zioneCivile».
Ma lo storico gruppo di mu-

sica popolare non è stato con
le mani in mano: impegnato
sul nuovo album in uscita a no-
vembre, ha prodotto il video
“We’re in the same dance”: 150
danzatori da tutto il mondo in
una performance a distanza
per Amnesty International.
Ora si riparte ma non come
prima. «È chiaro che, finché
non sarà consentita la danza
tra il pubblico, cambia – am-
mette Durante – la forma del
nostro spettacolo che aveva
uno dei suoi punti di forza nel-
la partecipazione della gente
impegnata in una simbolica
ronda. Cercheremo un altro ti-
po di coinvolgimento, che uti-
lizzi la voce e i sentimenti per
provare a fare a meno della fi-
sicità».
Anche per Durante le nor-

mative ancora poco chiare
nonaiutano la ripresa. «Il fatto
che vengano aggiornate in iti-
nere giornodopogiorno rende
molto difficile agli organizza-
tori poter programmare. “Life
is Live” vuole essere proprio
unmodo per accendere i riflet-
tori sul comparto dello spetta-
colo che coinvolge migliaia di
lavoratori ed è ancora fermo in
attesa di disposizioni per riu-
scire a lavorare in sicurezza –
rimarca – ma anche con misu-
re fattibili dal punto di vista lo-
gistico».
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«Prove importanti, però
non è ancora la ripresa»

L’emozione
di ripartire
e di farlo da casa
mia, a Taranto,
è grande: ero
in crisi d’astinenza

Duecento ospiti selezionati tra medici, infermieri e operatori impegnati nella lotta al Covid, sono stati ieri sera il pubblico dell’emozionante concerto
che ha visto sul lungomare di Taranto l’esibizione di Al Bano, Renzo Rubino, del tenore Gianluca Terranova e di 70 professori dell’Ico Magna Grecia

Tre momenti del concerto di ieri sera sul lungomare di Taranto (Foto Studio Ingenito)

““
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TARANTO - Anche quest’an-
no con l’approssimarsi della 
stagione più calda il centro 
trasfusionale dell’ospedale SS 
Annunziata dovrà sopperire 
alla ormai abituale carenza del 
sangue con innumerevoli mes-
saggi rivolti ai donatori più as-
sidui ed a coloro che in questo 
periodo ritornano a Taranto 
per le ferie estive. L’associa-
zione donatori sangue “Nicola 
Scarnera” per bambino micro-
citemico ETS ODV sarà impe-
gnata, come ogni estate, nella 
spasmodica ricerca di tale pre-
ziosa linfa.
L’esortazione è, quindi, a pre-
notare la vostra donazione al 
numero di telefono della asso-
ciazione (0994595752) o, per 
coloro che desiderano recarsi 
presso il Centro Trasfusionale 
al numero 0994585875.

L’APPELLO

Donare 
il sangue 
ecco 
come fare



di Antonello Cassano

Si chiama Covidnet ed è la nuova 
arma che la Puglia sta schierando 
sul campo nella lotta al Coronavi-
rus. Si tratta di una rete di medici- 
sentinella che da qui ai prossimi 
mesi dovrà segnalare tutti i nuovi 
casi di febbri sospette o comun-
que casi con una sintomatologia 
simile  a  quella  causata  dal  Co-
vid-19. La rete ricalca quella di In-
flunet, il sistema di sorveglianza 
coordinato dal ministero della Sa-
lute e dall’Istituto superiore di sa-
nità e formato da medici-sentinel-
la presenti in ogni regione con il 
compito di segnalare il  numero 
di nuovi casi influenzali o para-in-
fluenzali durante i mesi inverna-
li. Ora su quello schema la Regio-
ne e l’Osservatorio epidemiologi-
co regionale hanno deciso di met-
tere su il sistema Covidnet.

Per questa rete ci sono già 64 
medici di base e pediatri di libera 
scelta provenienti dalla rete Influ-
net. Troppo pochi. Ecco perché la 
Regione ha deciso di pubblicare 
un bando per la selezione di altri 
146 medici di famiglia e pediatri. 
Obiettivo è comporre una rete di 
200 medici sentinella distribuiti 
equamente in tutti i territori del-
la Puglia. «Il sistema funziona co-
sì — spiega Pier Luigi Lopalco, re-
sponsabile scientifico della task 
force regionale contro il Corona-
virus e tra i fautori della rete — Al-
la fine di ogni settimana il medi-
co carica su un server sicuro della 
Regione, lo stesso utilizzato per 
la sorveglianza dell’influenza,  il  
numero di cosiddetti casi sospet-
ti che sono in pratica casi con feb-
bre, anche febbricola. Eventual-
mente presenza di tosse o di altri 
sintomi sospetti  di Covid, come 
per esempio la perdita di olfatto, 
o come la diarrea, visto che abbia-
mo notato come soprattutto nei
giovani questa possa rappresen-
tare il sintomo quasi esclusivo di
presenza di Coronavirus».

Nel server non viene inserito il 
nome e il cognome del paziente, 
ma soltanto il numero dei nuovi 
casi sospetti divisi per fasce d’età. 

«Qualora non venisse registrato 
alcun caso,  il  medico-sentinella  
dovrà inserire il cosiddetto Zero 
reporting».  Il  lavoro dei  medici  
sentinella potrebbe rivelarsi fon-
damentale durante i mesi estivi 
per tenere sotto controllo la diffu-
sione  del  contagio,  soprattutto  
dal momento in cui la Puglia è uf-
ficialmente entrata nella Fase 3 
dando di fatto il via libera a tutte 
le attività compresi sport di con-
tatto, matrimoni in sala e discote-
che all’aperto. Se in una provin-
cia tre o quattro medici-sentinel-
la noteranno più casi di febbre, 
potrà scattare un allarme da par-

te dell’Osservatorio epidemiologi-
co regionale (guidato dalla profes-
soressa Cinzia Germinario) e da lì 
l’avvio delle indagini da parte del 
dipartimento  di  prevenzione
dell’Asl competente. «Per inseri-
re i nuovi casi nella piattaforma — 
spiega Nicola Calabrese, segreta-
rio della Fimmg di Bari — c’è un 
protocollo da seguire». Quanto al 
reclutamento,  verranno  selezio-
nati  i  medici  con  più  assistiti:  
«Per partecipare bisognerà avere 
un minimo di 800 assistiti. Il con-
cetto è chi ha più pazienti può an-
che fare maggiori segnalazioni».

la sanità

Un piano Covid per l’estate:
la Regione cerca 146 medici
Pediatri e colleghi di base saranno chiamati a segnalare nei prossimi mesi i nuovi casi

di febbri sospette o sintomi simili a quelli del virus. Lopalco: “I dati in un server sicuro”
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di Cenzio Di Zanni

Bari Cronaca

Il bollettino

Due decessi
a Bari e Foggia

e un positivo

1
Il nuovo caso
La curva epidemiologica 
si mantiene stabile in 
Puglia: ieri, come lunedì, 
martedì e giovedì scorsi, 
la task-force ha registrato 
soltanto un nuovo 
contagio. L’infezione è 
stata accertata in 
provincia di Lecce dopo 
che i laboratori della 
regione hanno passato al 
setaccio 1.378 tamponi 
(quasi 150 mila i test 
analizzati dalla fine del 
mese di febbraio)

534
Le vittime
Sono state registrati due 
decessi nel bollettino 
diffuso ieri dalla Regione: 
uno in provincia di Bari e 
l’altro in quella di Foggia. 
L’indice di letalità è all’11,8 
per cento con 209 morti 
la fascia con più vittime è 
quella fra 80 e 89 anni

4.516
I positivi
Il numero da quando la 
pandemia è arrivata in 
Puglia. I pazienti 
ricoverati negli ospedali 
sono 58 e 410 le persone 
ancora alle prese con il 
virus. Il numero dei guariti 
sfiora i 3 mila 600. In 
isolamento domiciliare 
restano 352 persone

L’orientamento
è di puntare

su professionisti
con più assistiti,

così da avere
un campione elevato

a disposizione

pagina 6 Martedì, 16 giugno 2020
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Eseguiti 1.378 tamponi

Coronavirus, un altro caso e due decessi

U n solo caso di positività al
Covid-16 è stato registrato
oggi in Puglia su 1.378 test,

mentre due sono le personemorte.
Il nuovo caso è in provincia di
Lecce mentre una delle vittime in
provincia di Bari, l’altra in
provincia di Foggia. Lo rende noto

la Regione. Dall’inizio
dell’emergenza sono stati effettuati
148.627 test, 3.572 sono i pazienti
guariti e 410 sono i casi
attualmente positivi. Il totale dei
casi positivi Covid in Puglia è di
4.516.
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Primo piano L’emergenza sanitaria



La seconda ondata sarà la 
prosecuzione della prima, senza 
soluzione di continuità. Lo 
dimostrano i focolai improvvisi, 
come quelli di Roma. Il coronavirus 
circola e circolerà ancora ma non 
tornerà a colpire come a marzo e 
aprile. A dirlo è Massimo Andreoni, 
che guida le malattie infettive di Tor 
Vergata a Roma, oltre ad essere 
direttore scientifico della società 
scientifica degli infettivologi.

Professore, arriverà una 

seconda ondata?

«La ritengo probabile. Non avrà 
certamente le dimensioni della 
prima e comunque sarà diversa da 
come ci aspettiamo. Si tratterà 
probabilmente di un continuum, la 
prosecuzione di quella che abbiamo 
attraversato. Il virus non ha smesso 
di circolare e continuerà a farlo. 
Mette ancora paura, lo dimostra il 
focolaio del San Raffaele di Roma. 
Noi in questo momento in ospedale 
stiamo intubando il quarto paziente 
arrivato da quella struttura». 

Perché dice che non sarà estesa?

«Abbiamo imparato a controllare 
bene il virus e capito che per 
interrompere la sua trasmissione 
bisogna isolare i casi e usare 
mascherina e distanziamento. Ora 
quando c’è un nuovo focolaio si 
attuano subito le misure che 
bloccano l’ulteriore diffusione 
dell’epidemia. Nella prima fase 
invece spesso ci si muoveva in 
ritardo. E in più il virus stava già 
circolando quando sono stati 
scoperti i primi casi in Lombardia». 

E per l’autunno cosa si aspetta? 

«Probabilmente il virus circolerà un 
po’ di più, per l’arrivo del freddo e 
l’aumento dei contatti negli 
ambienti chiusi. Bisogna ricordare 
che la movida all’aperto è 
comunque molto meno pericolosa 
rispetto a quella dei locali al chiuso. 
Dentro bisogna usare la mascherina, 
uno strumento che a gennaio non 
avevamo e sul quale dovremo 
ancora fare affidamento». 

Come vanno i farmaci e le 

terapie in generale?

«I progressi fatti nell’ambito delle 
strategie terapeutiche sono 
oggettivamente modesti. Abbiamo 
un farmaco antivirale, il Remdesivir, 
che ha dimostrato una certa attività 
ma non è in grado di risolvere 
completamente l’infezione. E gli 
altri medicinali che stiamo 
utilizzando e ci possono aiutare ma 
anch’essi non sono risolutivi nei casi 
più gravi. Del resto gli studi clinici 
non ci stanno dando risultati 
particolarmente rilevanti». 

Qualcuno parla di un virus meno 

potente. Cosa ne pensa? 

«Il problema è quando e dove entra 
il virus. Una cosa è se sta in un 
condominio della Garbatella di 
Roma, dove non incontra soggetti 
fragili. Se entra in un luogo dove ci 

sono persone in uno stato di salute 
più precario, come un centro di 
riabilitazione, i danni li continua a 
fare. Per questo bisogna ancora fare 
attenzione. È prematuro dire che 
abbia perso forza, perché in certe 
zone del mondo come l’America 
Latina o gli Usa sta ancora 
impazzando. E a Roma abbiamo 
visto cosa può ancora fare alle 
persone fragili. Ritengo che non sia 
corretto far passare il messaggio di 
un virus più debole». 

Però ormai si trovano 

soprattutto asintomatici.

«Questo perché si fanno tanti test 
sierologici. Se quelli risultano 
positivi si esegue il tampone. Così si 
scoprono gli asintomatici. Queste 
persone trasmettono l’infezione, 
anche se in modo meno efficiente. 

Lo dimostra il fatto che quando 
analizziamo i contatti degli 
asintomatici, magari in famiglia, ne 
troviamo altri». 

La Lombardia continua ad avere 

molti casi, ieri sono stati 259, l’85% 

del totale italiano. Bisognerebbe 

intervenire in quella regione?

«È un tema delicato. Se ci si sono 
tanti casi si potrebbe chiedere un 
intervento più duro. Dall’altra parte 
però è comprensibile come si cerchi 
di far riprendere la vita economica e 
sociale. L’importante è che il sistema 
sanitario tenga sotto controllo tutte 
le nuove diagnosi, in modo da 
spegnere eventuali focolai 
epidemici appena si presentano. 
Certo, ogni caso in più preoccupa e 
richiede un lavoro importante». 
©RIPRODUZIONE RISERVATA

I cluster improvvisi 
come nella capitale 

lo provano. Il segreto 
è scovare in fretta 

i positivi asintomatici

L’’infettivologo Andreoni: la seconda ondata sarà la prosecuzione della prima 

“Il virus non si è ancora fermato
ma oggi sappiamo isolare i focolai”

di Michele Bocci

303
I nuovi casi 

I contagiati di ieri, 259 dei quali 
in Lombardia. 26 i morti, il dato 
più basso dal 2 marzo 

85,5%
In Lombardia

L’incidenza dei casi lombardi 
sul totale dei nuovi contagi. 
Otto regioni senza nuovi casi

3.489
I ricoverati 

I malati in ospedale con sintomi, 
105 meno di domenica. Altri 
207 sono in terapia intensiva

I numeri

La giornata in cifre

primario

massimo 

andreoni, 

infettivologo

f

g
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ROMA Sono stati 303 i nuovi
contagi registrati ieri dalla
Protezione civile, dato che
porta il totale deimalati attua-
li a 25.909 su 237.290 casi dal-
l’inizio dell’epidemia. Altre 26
persone hanno perso la vita a
causa del Covid-19 (in totale
sono ora 34.371), mentre
quelle guarite sono 640 in più
e adesso il bilancio comples-
sivo si attesta su 177.010. Ri-
mangono in ospedale 3.489
pazienti (ieri il calo è stato di
105), 207 dei quali in terapia
intensiva. In isolamento do-
miciliare ce ne sono invece
22.213. Ieri nessun caso in Val-
le d’Aosta, provincia autono-
ma di Bolzano, Friuli-Venezia
Giulia, Umbria, Abruzzo, Sar-
degna,Molise, Basilicata e Ca-
labria. In Lombardia invece
altri 259 contagi e otto deces-
si. I positivi attuali sono
15.976 (91.917 complessivi),
ma preoccupa il rapporto ca-

si/tamponi al 6% rispetto allo
0,33% nazionale.
Si alza l’eta media delle vit-

time e si abbassa quella dei
nuovi contagiati. Da dati cor-
relati che emergono da uno
studio sul fenomeno dell’Isti-
tuto superiore di sanità da
marzo a fine maggio si rileva
che nel primo caso si è passati
da 79,8 anni a 82,5 (85,1 per le
donne e 79,1 per gli uomini),
probabilmente in seguito a
una migliore assistenza sani-
taria, con un contrasto e un
trattamento più incisivi del-
l’infezione, anche se i princi-
pali fattori di rischio riman-
gono il diabete e le malattie
cardiache. Nel secondo invece
i nuovi contagiati hanno in
media 6-7 anni in meno ri-
spetto a quelli dei primi mesi
dell’emergenza. Ad aprile era
di 62 anni.

Rinaldo Frignani
© RIPRODUZIONE RISERVATA

NELLE REGIONI

177.010
25.909Positivi attualmente

Guariti

34.371Deceduti

IL BILANCIO 237.290
i casi totali finora

L'INCREMENTO
DEI NUOVI CONTAGI
(dati in %)

I CASI IN ITALIA

Corriere della Sera

Lombardia

Piemonte

Emilia-RomagnaVeneto

Toscana

Liguria

Lazio

Marche

Campania

Puglia

Prov. autonoma di Trento

Sicilia

Friuli-Venezia Giulia

Abruzzo

Prov. autonoma di Bolzano

Umbria

Sardegna

Valle d'Aosta

Calabria

Molise

Basilicata

Fonte: dati Protezione civile alle 17 di ieri
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Chi è

● Vittorio
Demicheli
(nella foto),
nato il 29
dicembre
del 1955,
epidemiologo,
fa parte
della task
force
formata
dalla Regione
Lombardia
per affrontare
l’emergenza
coronavirus
ed è direttore
sanitario
dell’Ats
Milano
Città
Metropolitana
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IL BILANCIO L’epidemiologoDemicheli: «Situazionimenogravi
Per avere numeri bassi nei contagi servirà più tempo»

di Sara Bettoni

I dati

I nuovi positivi sono 303, si alza l’etàmedia delle vittime

In Lombardia l’85%dei casi
«Ma in qualche settimana
traguardo zero ricoveri»

I l grande sogno è arrivare
a zero contagi. O almeno
zero pazienti ricoverati a
causa del coronavirus. In

Lombardia, la regione colpita
più duramente dall’epidemia
di Covid-19, ieri si contavano
259 nuovi casi sui 303 italiani,
l’85%. I pazienti in ospedale
erano 2.018, altri 94 in terapia
intensiva, circa la metà del to-
tale nazionale. Ma se sulla
scomparsa definitiva del virus
è difficile fare previsioni, i let-
ti dei reparti lombardi conti-
nuano a liberarsi «e nel giro
di qualche settimana dovrem-
mo arrivare a numeri molto
bassi» spiega Vittorio Demi-
cheli, epidemiologo, tra i re-
ferenti della task force di Re-
gione Lombardia e direttore
sanitario dell’Ats di Milano.
Ci avviciniamo al traguar-

do «zero ricoveri»?
«La decrescita è consisten-

te: quasi cento pazienti inme-
no tra domenica e ieri, per
esempio. Sicuramente ri-
scontriamo casi sempre me-
no importanti dal punto di vi-
sta clinico e il calo negli ospe-
dali è abbastanza veloce».

Ma il dato giornaliero dei
nuovi positivi lombardi è an-
cora a tre cifre, mentre le al-
tre regioni non superano la
decina.
«Si tratta per metà di casi

vecchi relativi a focolai nelle
residenze sanitarie per anzia-
ni oppure a operatori sanitari
e socio-sanitari, su cui si fa ri-
cerca attiva. E poi ci sono i po-
sitivi emersi dai test sierologi-
ci, spesso con sintomi lievi, in
cui l’infezione non è recente.
Quindi, i casi nuovi sono circa
un centinaio in Lombardia».
Anche tenendo conto di

questi fattori, il calo è lento.
«I contagi, è vero, non di-

minuiscono con la stessa ra-
pidità con cui sono cresciuti.
Il calo probabilmente è dovu-
to ai criteri di trasmissibilità
del virus, legata alla vicinanza
delle persone. Il lockdown ha
impedito il grosso dei contagi
ma non li ha fermati del tutto.
A questa velocità servirà un
bel po’ di tempo per arrivare a
numeri bassi. Non è però un
fenomeno solo lombardo: le
“code” si osservano in tutti gli
Stati colpiti come noi dall’epi-
demia, per esempio Francia e
Spagna, e le curve hanno lo
stesso profilo. Solo le nazioni

che hanno avuto pochi malati
sono già arrivate a zero. L’im-
portante è che non ci sia
un’inversione di tendenza».
I 259 positivi quindi non

preoccupano più dei 79 rico-
verati di Pechino, dove im-
pongono nuove chiusure?
«Non siamo in una situa-

zione di allarme. Non per
questo bisogna abbandonare
la prudenza. Un’epidemia si
caratterizza per un’incidenza
di contagi anomala rispetto
all’atteso. Noi oggi ci attendia-
mo un certo numero di casi,
quello che è importante è che
non crescano. Non vediamo
aumenti di arrivi nei Pronto
soccorso né di richieste al ser-
vizio di emergenza. Sono con-
vinto dell’utilità delle norme
sui luoghi di lavoro, con lami-
surazione della febbre che
permette di trovare qualche
sintomatico e soprattutto ri-
corda alle persone di conti-
nuare a seguire comporta-
menti corretti. Inoltre ora ab-
biamo una buona rete di sor-
veglianza, con i medici di
medicina generale che ci se-
gnalano i casi sospetti. Per
fortuna non tutti risultano
positivi, ma vuol dire che l’at-
tenzione è alta».
La Lombardia sarà l’ultima

a uscire dall’emergenza?
«È probabile, ma è anche

possibile che si verifichi qual-
che focolaio qua e là in altre
regioni, come negli ultimi
giorni: un segno che il virus è
ancora presente».
Arriveremo sicuramente al

contagio zero?
«È una domanda da virolo-

go. Gli epidemiologi si basa-
no sull’esperienza accumulata
e con questo coronavirus non
ne abbiamo».
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di Margherita De Bac

Il luogo non ha importanza. Por-
tiamo i bambini in un posto dove

poter trascorrere serenamente la vacanza as-
sieme al resto della famiglia. Non ha senso sra-
dicarli dalle loro abitudini. «Va bene una
spiaggia dove gli ombrelloni sono distanziati
come prevedono le norme. Va bene anche la
montagna dove gli spazi sono ampi e le pas-
seggiate all’aria aperta sono sicure, purché poi
non si frequentino rifugi affollati. Il bambino
deve ritrovarsi nel luogo di vacanza che ha
sempre vissuto». Sì ai pranzi e alle merende
preparate a casa, da gustare sotto l’ombrellone
o in un prato alpino. È fondamentale in ogni
occasione non trascurare l’igiene delle mani e
insegnare ai figli l’importanza di lavarle con
cura, di tanto in tanto.

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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«Reagisconomeglio al coronavi-
rus grazie alle arterie più robu-

ste». È l’ipotesi riportata dalla rivista Nature
che sul sito pubblica uno studio dell’ospedale
universitario di Zurigo. Così si spiegherebbe
perché l’infezione, cui i bimbi sono comunque
meno esposti, li colpisce in modo non grave. I
ricercatori ritengono che la chiave della loro
refrattarietà al Sars-CoV-2 sia nei vasi sangui-
gni e fanno il parallelo con gli adulti con forme
gravi di Covid che sono andati incontro a ictus
e coaguli. Uno studio italiano comparso di re-
cente su Lancet, firmato tra gli altri da Franco
Locatelli e Rita Carsetti (Bambino Gesù), ipo-
tizza che sappiano reagire all’attacco dell’in-
truso grazie alla plasticità del loro sistema im-
munitario che riesce ad adattarsi all’agente in-
fettivo, pur non avendolo mai conosciuto.

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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Dopo i 6 anni è obbligatorio in-
dossare la mascherina nei
luoghi pubblici chiusi e in
ogni situazione in cui
non sia possibile rispet-
tare il distanziamento di
almeno un metro. Sono
esentati i piccoli con di-

sabilità o problemi di re-
spirazione. Consiglia Agosti-

niani: «Non si deve dimenticare l’obiettivo. La
mascherina riduce il rischio infettivo ma alla
base deve esserci la consapevolezza della sua
funzione. I bambini devono sapere che non è
uno scudo contro tutto, soprattutto se di stof-
fa, ma che è uno strumento per rendere meno
probabile il contagio di un’altra persona».

© RIPRODUZIONE RISERVATA

4Igiene fondamentale
Meglio preparare a casa
pranzi e merende

Hanno arterie robuste,
per questo resistono
meglio alla malattia

Mascherina dopo i 6 anni
in luoghi pubblici al chiuso
Però non è uno scudo

Sul presunto rischio delle ma-
scherine indossate per diverse

ore sono circolate sui social una serie di fake
news che hanno contribuito ad allarmare sen-
za motivo i genitori. La Società italiana di pe-
diatria sul sito ufficiale ha pubblicato un video
per smontare le false notizie più frequenti cir-
colate in queste settimane, prive di presuppo-
sti scientifici. È falso che questi dispositivi di
protezione, con un uso prolungato, possano
essere causa di ipossia (carenza di ossigeno),
alcalosi (che deriverebbe dalla quantità di ani-
dride carbonica prodotta dal proprio respiro),
danni al sistema immunitario o alterazioni
della flora batterica. Alberto Villani, presiden-
te Sip, augura buone vacanze: «Teniamo a
mente tutte lemisurema nel rispetto della vita
sociale in proporzione all’età».

© RIPRODUZIONE RISERVATA

5 Dispositivi di protezione
sempre sicuri
La nocività è una bufala

C ome proteggere i bambini in vacanza?
Come preservarli dal contagio? La So-
cietà italiana di pediatria (Sip) risponde
nella settimana delle riaperture delle

attività ludiche. Sono ripartiti i centri estivi, i
più fortunati andranno in vacanza. In generale
vale la regola dei piccoli gruppi. I bimbi do-
vrebbero giocare sempre con gli stessi ami-
chetti: più sono piccoli, quindi meno gestibili,
più sarebbe bene si ritrovassero in pochi e del-
la stessa età. Per ridurre la possibilità di con-
tatti con coetanei portatori del virus e rendere
facile risalire all’origine del «focolaio». Rino
Agostiniani, vicepresidente Sip, «prescrive» ai
genitori ragionevolezza: «Oltre al rischio infet-
tivo va considerato quello pedagogico-educa-
tivo. Non direi mai a un bimbo di non toccare i
giochi degli altri per timore ne sia contagiato».

© RIPRODUZIONE RISERVATA

La ripresa dei piccoli

L’estate dei ragazzi Bambini al centro estivo post Covid «Castello» di Brescia (foto Ansa/Filippo Venezia)

Centri estivi
e vacanze
Come proteggere
i nostri figli
Giochi in gruppi ristretti. Coprire la bocca non famale
Studio al BambinoGesù: «Lacrimepoco contagiose»

Le lacrime dei bambini sono po-
co contagiose. Il rischio che il vi-

rus si possa trasmettere con il pianto esiste,ma
è molto basso. Lo dimostra uno studio del-
l’ospedale pediatrico Bambino Gesù pubblica-
to sulla rivista della Società americana di Oftal-
mologia pediatrica e strabismo. È il primo stu-
dio dedicato a questo aspetto. I medici hanno
analizzato le lacrime di piccoli pazienti ricove-
rati tra marzo e aprile nel centro Covid di Pali-
doro. La possibilità che un «bambino positivo
infetti direttamente o indirettamente un’altra
persona è particolarmente basso», concludo-
no gli autori del lavoro. È inferiore rispetto agli
adulti «l’incidenza di patologie oculari legate
al coronavirus come la congiuntivite».

© RIPRODUZIONE RISERVATA

3 Per i ricercatori
è molto basso il rischio
di infettarsi con il pianto

e risposteDomande
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