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Focolaio

In caso di malattie infettive per «focolaio» s’intende I'improvviso aumento di casi di una determinata
malattia all’interno di una comunita, una regione o una stagione circoscritte

Pure un singolo caso di una malattia trasmissibile che per lungo tempo non e insorta o non € mai
stata riscontrata puo rappresentare un focolaio.

Si parla di insorgenze soprattutto in relazione a malattie trasmesse da acqua inquinata o derrate alimentari.

Con l'aiuto di un'indagine epidemiologica, € possibile scoprire la fonte d'infezione intervistando le persone
colpite o mediante una tipizzazione biomolecolare dell'agente patogeno.

In seguito & possibile risanare o eliminare la fonte, ponendo cosi di regola termine all'insorgenza




Epidemia

Manifestazione collettiva d’una malattia (colera, influenza ecc.), che rapidamente si diffonde
fino a colpire un gran numero di persone in un territorio piu 0 meno vasto in dipendenza da vari fattori,

Si sviluppa con andamento variabile e si estingue dopo una durata anche variabile

Pandemia

Epidemia con tendenza a diffondersi ovunque, cioe a invadere rapidamente
vastissimi territori e piu continenti

La pandemia puo dirsi realizzata soltanto in presenza di queste tre condizioni:

Un organismo altamente virulento, mancanza di immunizzazione specifica nell’'uomo e possibilita di
trasmissione da uomo a uomo.




L’ Epidemiologia e la parte dell’igiene che studia il ritmo con cui si manifestano le malattie e le
condizioni che favoriscono od ostacolano il loro sviluppo. Costituisce la base per una razionale
profilassi.

Le malattie infettive costituiscono la parte piu interessante dell’epidemiologia che presuppone la
conoscenza della eziologia e patogenesi delle malattie, delle condizioni organiche, ambientali,
demografiche e sociali che possono costituire cause di predisposizione, del comportamento degli
agenti morbigeni, nel’ambiente.

La patologia non infettiva: malattie degenerative, tumori, traumi.

Le malattie cardiovascolari raggiungono quasi la meta della mortalita totale e se a esse si sommano le
malattie tumorali se ne raggiungono i 2/3 circa.




Human Coronaviruses
(up to December 2019, all zoonotic in nature)

Genus Virus

Alphacoronavirus = HCoV-NL63*

HCoV-229E

HCoV-OC43

HCoV-HKU1*

SARS-CoV

MERS-CoV

Disease
Mild  respiratory

infections

Mild  respiratory

infections

Mild  respiratory

infections

Mild  respiratory tract

infections and pneumonia

Severe acute respiratory

syndrome

Severe acute respiratory

syndrome

Salata C & Palu G. Path and Dis 2020
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RNA Recombination by Copy Choice

SARS-CoV
- S

S IRERD e MERS-CoV

De Wit et al., Nat Rev Microbiol 2016; 14: 523-534.
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Numero tamponi analizzati e percentuale di positivita per settimana
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Numero casi COVID giornalmente presenti in ospedale (inclusi i casi non piu positivi al tampone*)

*Alcuni soggetti non piu positivi al tampone possono ancora necessitare di cure in ambito ospedaliero
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Comportamento dei MMG durante la pandemia Covid.

- | MMG ricevono su appuntamento, previo triage telefonico, per evitare che i loro assistiti, affetti da Covid, possano
contagiare lo studio e/o trasmettere direttamente I'infezione ad altri pazienti, per la maggior parte anziani e affetti da
altre patologie.

| pazienti, ricevuto 'appuntamento, possono accedere allo studio solamente se dotati di mascherine e dopo esser
stati sottoposti alla misurazione della temperatura.

| pazienti con febbre e con sintomatologia suggestiva per Covid sono seguiti a distanza, viene prescritta la terapia e
viene consigliato loro di rimanere al proprio domicilio e di non recarsi al Pronto Soccorso.

La visita domiciliare puo essere eseguita direttamente dal MMG solo se in possesso degli indispensabili Dispositivi di
Sicurezza Individuale (DPI) o, in mancanza degli stessi, avvisare i Medici dell’ USCA, i quali, dotati di DPI, in contatto
con il Medico Curante, provvedono ad effettuare la visita a domicilio e ad effettuare il tampone antigenico rapido.

Nell’impossibilita di entrambe le condizioni il MMG deve allertare il 118, come gia previsto nella prima fase
pandemica.




| MMG si stanno adoperando per :

eseguire i tamponi rapidi, in orari prestabiliti, nelle relative condizioni di sicurezza, nei confronti di
pazienti che hanno avuto un contatto stretto con persona Covid positiva seguire i tracciamenti dei
conviventi;

eseguire tamponi rapidi per i loro assistiti segnalati dal Distretto Sanitario;

eseguire, a loro giudizio, tamponi rapidi per dirimere un dubbio diagnostico.




Le terapie anti Covid in attesa del vaccino: Leoni
su Il Giornale

4 Gior. Naje j

la lettera A
In attesa deli'arrivo dei vaccini anti Covid, ¢i sono terapie che possono aiutare chi si contagia. «E importante

domicilio, che interessa il 96% delle persone» spiega ad Alessandro Ferro in una lunga intervista pubblicata
, lunedi 23 novembre 2020, dal quotidiano Il Giornale (e che potete leggere anche a questo link




Covid. Gimbe: “Frena il contagio ma il colore delle
Regioni sbiadisce troppo in fretta”

Pubblicato il nuovo monitoraggio della Fondazione relativo alla settimana 25
novembre — 1 dicembre. “Si confermano timidi segnali di rallentamento
dell’epidemia, a fronte di numeri tuttavia ancora molto elevati. rispetto alla
settimana precedente, oltre 165 mila nuovi casi e 5.055 decessi. Quasi 780 mila
casi attualmente positivi, con soglie di saturazione di ospedali e terapie intensive
superate in 15 e 16 regioni.

o3 DIC - |l monitoraggio indipendente della Fondazione GIMBE conferma nella
settimana 25 novembre-1 dicembre, nspetto alla precedente, una diminuzione dei
nuovi casi (165.879 vs 216.950), a fronte di un calo dei casi testati (672.794 vs
778.765) e di una riduzione del rapporto positivi/casi testati (24,7% vs 27,9%).
Calano del 2,3% i casi attualmente positivi (779.945 vs 798.386) e, sul fronte
degli ospedali, diminuiscono sia i ricoveri con sintomi (32.811 vs 34.577) che le
terapie intensive (3.663 vs 3.816); ancora in aumento | decessi (5.055 vs 4.842).

In dettaglio, rispetto alla settimana precedente, si registrano le seguenti
variazioni:
- Decessi: 5.055 (+9,9%)

- Terapia intensiva: -153 (-4%)

- Ricoverati con sintomi: -1.766 (-5,1%)

- Nuovi casi: 165.879 (+11,4%)

- Casi attualmente positivi: -18.441 (-2,3%)

- Casi testati -105.971 (-13,6%)

- Tamponi totali: -85.654 (-5,8%)




Nel 2020 le famiglie italiane hanno dovuto fronteggiare un crollo dell’economia d’intensita mai sperimentata nei
decenni successivi alla seconda guerra mondiale. Gli effetti non sono stati gli stessi per tutti.

Nei primi sei mesi del 2020 il PIL & caduto di circa il 12% rispetto all’anno prima, quasi il doppio di quanto avvenuto
nel primo semestre del 2009 al culmine della crisi finanziaria globale.

Tra dicembre e giugno, il numero degli occupati & calato di 559 mila unita e il numero di ore lavorate in media alla
settimana & diminuito da 34,3 a 30,6, dopo essere sceso sotto le 23 ore durante il lockdown1.

Questa eccezionale contrazione dell’attivita si e riflessa solo in parte sui redditi familiari grazie ai massicci
trasferimenti pubblici.

Tra marzo e luglio, il Governo ha varato misure a sostegno del reddito dei lavoratori e delle famiglie per 28,6 miliardi2,
un ammontare pari al 7,3% delle prestazioni sociali monetarie e al 2,5% del reddito disponibile delle famiglie nel 2019.

Il decreto di agosto ha stanziato altre risorse.




= ragionevole supporre che alcune tendenze che si sono manifestate in questi ultimi mesi abbiano ripercussioni
durature.

L’esperienza recente puo frenare il processo di globalizzazione, sommandosi a spinte protezionistiche gia in atto.

E anche prevedibile che acceleri il ricorso alle tecnologie digitali, che si & rivelato essenziale per attenuare
gli effetti negativi della pandemia.

La rapida diffusione del lavoro a distanza e degli acquisti online puo influenzare permanentemente i comportamenti
delle imprese e delle persone, modificando I’organizzazione del lavoro, la struttura della distribuzione commerciale,
I’organizzazione della rete dei trasporti, la fornitura di servizi pubbilici,
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Vaccinazione anti-SARS-CoV-2/COVID-19

PIANO STRATEGICO

Elementi di preparazione e di implementazione della strategia
vaccinale




Tabella 1 - Stima della potenziale quantita di dosi di vaccino disponibili (in
milioni) In Italia nel 2021, per trimestre (Q) e per azienda produttrice, in base ad
accordi preliminari dacquisto (APA) sottoscritti dalla Commissione europea e

previa AlC

Vaccini (azienda)] Q1 2021 Q2 2021 Q3 2021 Q4 2021 | Q1 2022 | TOTALE

Astra Zeneca 16,155 24,225 - - - 40,38
PF/BT 8,749 8,076 10,095 - 26,92
J&J* - 14,806 32,304 6,73 53,84

Sanofi/GSK - - 20,19 20,19 40,38
Curevac 2,019 5,384 6,73 8,076 30,285
Moderna 1,346 4,711 4,711 - 10,768
TOTALE 28,269 57,202 74,03 34,996 202,573

media X mese 9,421 19,065 24,676 11,665




Tabella 2 - Stima della numerosita delle categorie prioritarie (Fonte: ISTAT,
Ministero della Salute, Regioni e Commissario Straordinario)
TOTALE

_Qy._.moox_m
Tuumqmﬁo:. sanitari e sociosanitari* 1.404.037
570.287

Personale ed ospiti dei presidi residenziali per anziani */**
Anziani over 80 anni ** 4.442.048

6.416.372

S + ANZIANI over 80 + ANZIANI PRESIDI RESIDENZIALI

CATEGORIE TOTALE
13.432.005

Persone dai 60 ai 79 anni *
Popolazione con almeno una comorbidita cronica */** 7.403.578




Figura 1 - Volumi di potenziali dosi disponibili e % di copertura della popolazione.

Le fasi indicate (T) dipendono dai tempi delle autorizzazioni delle agenzie
regolatorie.
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Seconda ondata peggiore della prima per i medici:
Leoni a Mondosanita
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C'e un'ltalia che soffre e fatica duramente negli ospedali e nel territorio e un’ltalia che vuole divertirsi.
C'e poi il virus, che unisce queste due realta». Leoni a DOCTOR CQVID, format di Mondosanita.




Lockdown e contagi in ltalia: il presidente Leoni
sulla BBC

Venice

BAE WORLD NEWS

* Wells Fargo former boss charged with misleading investors
a soglia di criticita ormai raggiunta in tante terapie intensive, |'analisi del contagio in Italia, la carenza di

personale sanitario, la necessita di un lockdown generale immediato. Questi i temi affrontati ieri dal
ricepresidente della FNOMCeOQO e presidente del'OMCeQ Venezia Giovanni Leoni ospite della BBC.
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Il presidente dell'ordine dei medici, Anelli: "Lockdown totale subito,

LN T

altrimenti tra un mese avremo diecimila morti in piu

Filippo Anelli, presidente della Federazione degli Ordini dei medici, chiede in un messaggio inviato a La Repubblica 'immediato
lockdown totale in Italia: "Nell'vltima settimana abbiamo registrato mediamente mille ricoverati e oltre trecento morti al giorno. Se il
trend rimarra invariato, avremo diecimila morti in piU e cinquemila pazienti in terapia intensiva. Servono subito misure drastiche,
come un lockdown totale".




A, COV... Situazio... Data[08/11/2020) Regione Tutte —

Attuali Dimessi / Deceduti Totale casi
558.636 335.074 41.394

Iincremento Incremento Incremento Incremento

26.100 6.183 331 sy
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Attuali Dimessi / Deceduti Totale casi
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Coronavirus: € morta la dottoressa Samar Sinjab

Coronavirus, morta a Mira la
dottoressa Sanjab. E il 100° medico
morto in Italia per Covid-19

Grande passione per il proprio lavoro e dedizione infinita per | propri pazienti, che ha continuato ad assistere
davvero fino all’'ultimo giorno, lo scorso 6 marzo. |l giorno dopo il ricovero, colpita da quello stesso Covid-19
che cercava di combattere dall'inizio della pandemia con tutte le proprie forze. E morta questa mattina nel
reparto di terapia intensiva dell'ospedale di Treviso la dottoressa Samar Sinjab, 62 anni, medico di medicina
generale con ambulatorio nella zona di Mira.




EMERGENZA COVID 19. 170 MEDICI HANNO DATO LA VITA. NON DIMENTICHIAMOLO

O MEDICO

GIURO

CHE Tl CURERO SENZA
ARRENDERMI MAI.




ARTICOLI IN EVIDENZA COVID-19

Elenco dei Medici caduti nel corso
dell’'epidemia di Covid-19

Roberto Stella, responsabile dellArea Formazione della FNOMCeO, e
presidente dellOMCeO di Varese. E poi, oggi, Marcello Natali, Segretario
Fimmg di Lodi. leri, lvano Vezzulli Medico di Medicina Generale nel
lodigiano. Lunedi 16, Mario Giovita, medico di Medicina Generale della
provincia di Bergamo. Prima di loro, Raffaele Giura, primario di
pneumologia a Como. Carlo Zavaritt, ex assessore e medico bergamasco.

Giuseppe Borghi, medico di Medicina Generale a Casalpusterlengo.




Non gridate piu - Giuseppe Ungaretti

Cessate d'uccidere i morti,
Non gridate piu, non gridate
Se li volete ancora udire,

Se sperate di non perire.

Hanno l'impercettibile sussurro,
Non fanno piu rumore
Del crescere dell'erba,

Lieta dove non passa l'uomo.




Grazie per la vostra attenzione




