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di FRANCESCO BORGONOVO

M Matteo Bassetti, direttore
della cliniea di malattie infet-
tive del Policlinico San Marti-
no di Genova e professore or-
dinario di Malattie infettive
all'Universita di Genova, nel-
le ultime settimane ha spesso
criticato |'atteggiamento del-
la destra italiana snl green
ass e sui vaceini. Fosse per
ui, tuttigli italiani dovrebbe-
rovaccinarsisenza se e senza
ma. Eseillasciapassare serve
alla causa, ben venga. La sua
posizione (che sotto certi
aspetti non condividiamo) &
comungue molto coerente. E,
soprattutto, molto diversa da
quella di chi continua a insi-
stere sul numero dei contagi.

Leihadetto neigiorni scor-
si che bisognerebbe smettere
di fare i tamponi ai vaccinati
asintomatici. Per quale moti-
vo?

«Un conto e chi present
dei sintomi, in quel ecaso il
tampone serve, Ma conlinua-
re a tamponare chi é vaceina-
to con doppia dose no. Ci for
nisce semplicemente dei nu
meri che i dicono che ¢'é i
virus nel naso, e probabil-
mentenon & nemmenc conta-
gioso...&un esercizio chepor-
ta ad avere un numero di con

tagiati molto probabilmentel

funriantes.

Quindi lei immagina una
situazione in cui sono tutti
vaceinati e si pud smettere
con la psicosi dei contagi.

«In un mondo ideale in eui
tuttisonovaccinati non hapit
senso fare i tamponi. L'obiet-
tivo principale del vaccino-di
tutti i vaceini della Storia - ¢
quello di evitare che venga la
malattia grave, Non esiste un
vaccinoche eliminiil 100% dei
casi, il vaceino pud ridurre la
circolazione e limitare i casi
gravi. Ebbene, in una soeieta
in cui siarrivaa una eopertu-
ra molto elevata il tampone a
chi & vaceinato con due dosi
finisce per essere inutile.
Questo vale a livello di conte-
sto penerale, poi certo se mi
viene unoin ospedale faccioil
tampone per vedere se & posi-
tivo e decidere dove collocar-
lo... Manel contesto generalei
tamponi ai vaceinatl non ser-
vono se non a creare un busi-
nesss,

AMilano untampone costa
sui trenta euro. Un po' caro,
no?

«Io soche il tampone mole-
colare & abbastanza costoso.
Perun tampone rapido trenta
euromisembraun po’ troppo,
credo che questi test costino
5-6euro 'unos,

Mi pare che la sua idea di
fondo, su cui si basa questo
ragi to sui tamponi
sia sempre la stessa: un con-
tagiato non é un malato.

«Non ho mai eambiato la
mia visione. Ai miei studenti
lo dico da subito. Un conto &
un malato, che ha la presenza
del virus o del batterioe hai
segni e i sintomi della malat-
tia. Ma un vaceinato che ha il
virus nel naso e non nei pol-
moni e non ha segni dellama-
lattia non é un mai.a'lon. .
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l'estate a far vedere i contagi.
Ma poi in ospedale guanta
gente ci finisee? [lnumero dei
decessi, inunaestate piena di
contagi, & molto limitato, Se
guardaicontag dioggie quel-
li del passato, si rende conto
che mesi fa a parita di positivi
avevamo 5-6 volte piti ricoveri
e pill decessi. E questo & lef-
fetto dei vaceinis.
Provoaseguireilsuo ragio-
'y pu L]

ni, anche un non vaccinato
pasithlm e asintomatico noné

E questa
come dovrebbe cambiare il
nostro approccio al Covid?

«Le faccio un esempio. Se
inunagiornata idati cidicono
che abbiame 6.000 contagia-
ti, ma 4.500 sono vaccinafi
senza sintomi, vuol dire che
stiamo fornendo dati che non
hanno senso, A me interessa
sapere guanta gente va in
ospedale, quanta pud andare
in terapia intensiva. quanti
sono ventilati... Gli altri nu-
meriservone al bollettino del
terrorismo. Abbiamo passato

di PATRIZIA FLODER REITTER

B Pure chi vaceina si sente
abbandonato perché non ri-
ceve supporto, non ha linee
guida. Lo confermano i
194.620 iscritti alla comunita
«Medici italiani» che dal feb-
braio 2020 hacambiato nome
diventando «Coronavirus,
Sars-Cov-2 e Covid-1g gruppo
per soli medici». Attivissimi
sui social,iquasilon.ooo pro-
tessionisticondividono infor-
mazioni, esperienze, diagno-
si, dubbi. E un gruppo chiuse
ma La Verita ha potuto visio-
nare diversi post degli ultimi
giorni, quasi tuttilegati a pro-
blematiche post inazio-

ne.

Specialisti di ogni ordine e
grado si scambiano decine di
messaggi ogni giorno, met-
tende a nudo insicurezze e
perplessita di fronte a reazio-
ni pitt o meno gravi riscontra-
te neiloro pazienti, dopo aver

ricevutola prima olaseconda
dose dei farmaci anti corona-
virus, autorizzati dall'Ema al-
I'immissione in commercio
condizionata. «Vorrei sapere
se nella vostra esperienza
avete notato una maggior in-
cidenza di trombosi delle ve-
ne gemellariin pazienti giova-
ni, einapparente buona salu-
te, recentemente vaccinati
con Pfizers, serive una radio-
loga di Pisa. «lo ho una ses-
santenne conembolia polma-
nares, le risponde una gine-
cologadi Roma. Eunodeitan-
ti post che animano il profilo
social del gruppo, aprendo di-
battiti, discussioni. «All'ini-
zio eircolavano nel gruppo
molte informazioni suisinto-
mi da infezione Covids, spie-

a Annalisa Amati, medico di

ase a Cuneo, «<In Piemonte
non si erano ancora registrati
casi di perdita di gusto e del-
l'olfatto, cosi ho imparato a
controllare nei pazienti an-

un

«51. Un non vaceinato con
tampone positivo ma senza
sintomi non é malato. Ma la
sua capacith di trasmettere il
virus & N volte superiore ri-
spetto a quella del vacecinato.
Se guardiamo i lavori scienti-
fici fatti bene, vediamo che il
vaceinato, anche se positivo,
non trasmette o trasmette ve-
ramente poco. Se parliamo
del non vaceinato con tampo-
ne positivo, probabilmente
trasmette di pitis.

Pero esiste un lavoro del

chequestisegnali». Negliulti-
mi mesi, invece, la concentra-
zione degli iscritti & sulla ri-
sposta alle vaccinazioni.

La stessa Amati segnala il
caso di un paziente affetto da
psoriasi ma in remissione da
anni, che dopo il vaceino con
Astrazeneca ha presentato
srecrudescenzas, con chiaz-
ze su tutto il corpo «che non
rispondono a terapia cortiso-
niea. Effettuata visita derma-
tologica che ipotizza correla-
zione con la vaceinaziones,
serive su Fb, chiedendo se ¢i
sono casi simili. «Ce lo do-
mandiamo, perché risposte

FAMOSO A sinistra,
Matteo Bassetti,
direttore

della clinica

di Malattie infettive
dell'ospedale

San Martino

di Genova
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Adestra, una
vaccinazione [iStock]

L’immunologo: «Inutili i test agli asintomatici. Dare i numeri
dei positivi & fuorviante e giova al bollettino del terrorismo»

Cde americano secondo cuila
carica virale & la stessa tra
vaccinati e non vaccinati.

«C'¢ uno studio fatto nel
Massachusetts in cui si esa-
minano soggettl vacecinati e
non vaceinati e s nota che la
carica virale nel tampone ési-
mile. Perd il discorso in cui
Anthony Fauei ha citato que-
sto lavoro dura 12 minuti, e
allostudio sonodedicati venti
secondis.

Quindinon é valido?

«Non dico che fossero dati
da non riportare. Perd foto-
grafano una singnla realta. Ci
sono anche fior di lavori
seientifici che dicono cose di-
verse, Ci sono studi che dieo-
nochelacaricaviralee uguale
maladuratadelvirusnelnaso
del vaceinato & di due giorni,
contro i dieci del non vaceina-
to. Non si pud guardare la sin-
gola esperienzas.

Giusto, Pero mi pare ormai
assodato che anche i vaccina-
ti contagino.

«l] vacecinato contagia in
misure molto minore di un

istituzionali non arrivano.
Dobbiamo arrangiareis, spie-
ga la dottoressa.

Una pediatra di Bologna
vuolesapere se éil caso ditfare
la seconda dose a una sessan-
tenne vaccinata con Plizer e
in ottima salute, che sié ritro-
vata con =edema della lingua,
delle prime vie aeree, ipoten-
sione, astenia profondas pin
altri disturbi. Un medico di
basein provinciadi Latina do-
manda: « Avete avulo pazienti
con emissione di urine seure
post Comirnaty?». Questi
professionisti sembrano ar-
rangiarsi, di fronte a reazioni

non vaceinato. Anzi, le dico
che per me il soggetto vacei-
nato, in pratica, non ha capa-
cita ditrasmetteres,

Beh, ci sono casi di contagi
addiritturasu navi militariin
eui tutti eranovaceinati...

=51, certo, i casi ci sono
sempre, ma non dobbhiamo
guardare alla singola espe-
rienza... Dobbiamo guardare
al beneficio per la maggioran-
za della popolaziones.

Capisco. Perd qui si arriva
a dire che un non vacecinato &
socialmente pericoloso, mi
sembraunpo’ eccessivo, oltre
che decisamente stigmatiz-
zante,

«Unnonvaceinatoé perico-
loso per sé stesso. lo in riani-
mazione vedo arrivare quasi
esclusivamente non vaceinati
di tutte leeta. A ottobre non ci
possiamo permettere di avere
il20% di non vaceinati, questo
si che sarebbe pericoloso per
il sisternas.

Quel che lei dice é molto
coerente. Invece miparedeci-
samente contraddittorio, se
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non shagliato, dire che il
een serve a eliminare
rischio di contagio.
«Guardi,delgreen passnon

mi piace molto parlare. Mi li-

mitoadire che seentroinune

stadio o a un concerto oinun
ristorante con cento coperti
sono piu contento se so che

tutti gli altri sono vaceinati o

hanno fatto la malattia o han-

no un tampone negativo. I ri-
schio & zero? Evidentemente
no. Diciamo che il rischio si
riduce. Penso che sia uno
strumento per evitare nuove
chiusures.

Con i tamponi a tutti si
avrebbe la stessa sicurezza.

«A me, da medico. interes-
sa soprattutto'impulso cheil
green pass da alla eampagna
vaceinale, L'ho detto anche in

televisione: il fine giustifica i

mezzi. Grazie al green pass

abbiamovaccinato molte per-
sone. A me dispiace solo che

i vaeeini sl siano create po-

sizioni cosi conflittuali e di-

stanti, anche nella parte poli-

tica a cui mi sento pit vicino.
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PERPLESSITA Alcuni stralci delle comversazioni sui casi avversi




