
Blitz dellȅopposizione che spinge per una legge modello Puglia. Toti preferisce lȅordinanza
Tasso di vaccinazione alto fra i medici, ma scende fra gli infermieri e sul resto del personale

La Regione vuole la stretta
Via il personale no vax
dal contatto con i pazienti

1641
Le dosi del vaccino prodotto 
da AstraZeneca utilizzate ieri 
in Liguria

184192
Le dosi di vaccino sommini-
strate in totale dallȅinizio della 
campagna vaccinale in Ligu-
ria 

68%
La percentuale di vaccini som-
ministrati rispetto a quelli con-
segnati a partire dal 27 dicem-
bre

242
I nuovi casi positivi registrati 
ieri in Liguria con 1990 tampo-
ni molecolari e 1368 tamponi 
antigenici nelle ultime 24 ore

34
La crescita dei ricoveri in Ligu-
ria, con 632 ospedalizzati tota-
li e 64 in terapia intensiva. La 
crescita maggiore al San Marti-
no per il cluster al Maragliano

13
I decessi da coronavirus in Li-
guria. Le vittime avevano unȅe-
t‡ compresa tra i 76 e i 94 an-
ni

5705
I soggetti attualmente in isola-
mento domiciliare in tutta la Li-
guria 

Lȅemergenza coronavirus

» partita la vaccinazione eseguita dai medici di famiglia  BALOSTRO

Q
uando  si  usano  i  
vaccini, la precau-
zione Ë d�obbligo. E 
questo non perchÈ 

rispetto agli altri farmaci 
essi siano particolarmente 
pericolosi, anzi. Il profilo 
di  sicurezza  dei  vaccini  
che  utilizziamo  Ë  altissi-
mo, grazie a molti anni di 
ricerca e a procedure di au-
torizzazione severe. Ma la 
vaccinazione  Ë  un  inter-
vento  di  salute  pubblica  
che si attua nelle persone 
sane, a scopo preventivo e 
non curativo, e che quindi 
viene vissuto dalla popola-
zione in maniera diversa ri-
spetto ad una chemiotera-
pia o anestesia. Se, infatti, 
siamo tutti  disposti  a un 
compromesso quando ma-
lati, accettando il rischio le-
gato alle terapie farmaco-
logiche  o  agli  interventi  

chirurgici, quando stiamo 
bene e ci vacciniamo per 
mantenere il nostro stato 
di salute non siamo dispo-
sti a correre rischi. Per que-
sto motivo, quando sorge 
un dubbio, anche infonda-
to,  sulla  sicurezza  di  un  
vaccino, bisogna prendere 

la cosa sul serio. Non basta 
delegittimare i no-vax o ri-
petere iil vaccino Ë sicurow 
come slogan a cui i cittadi-
ni sono chiamati a credere 
con un atto di fede nella 
scienza  o  nella  politica.  
Questo  puÚ  funzionare  

quando non ci sono dubbi, 
in fase preventiva, proprio 
come  una  vaccinazione.  
Ma quando la malattia Ë 
esplosa, quando il dubbio 
agita le coscienze, bisogna 
usare strumenti diversi, bi-
sogna curare. 

Ecco  perchÈ,  quando  i  
primi paesi europei hanno 
deciso di sospendere il vac-
cino di AstraZeneca in via 
precauzionale, ho ritenu-
to che quella fosse la stra-
da giusta anche per noi. Se 
infatti la statistica prove-
niente dal Regno Unito ci 
dice che il vaccino Ë sicuro, 
quando perÚ si verificano 
eventi gravi potenzialmen-
te riconducibili alla vacci-
nazione, per tutelare la sa-
lute dei cittadini e per non 
perdere la loro fiducia, Ë 
bene fermarsi, fare tutte le 
verifiche del caso, per poi 

eventualmente  riprende-
re la campagna con mag-
giore forza. 

La decisione dell�Aifa di 
sospendere l�uso del vacci-
no di  AstraZeneca anche 
in Italia Ë arrivata ieri, in-
sieme a quella di Germa-
nia e Francia. I colleghi te-
deschi hanno osservato un 
aumento preoccupante di 
una rara forma di trombo-
si  cerebrale,  associata  a  
una forte diminuzione del-
le piastrine. E hanno segna-
lato la cosa ad Ema, l�agen-
zia  regolatoria  europea,  
che sta analizzando i dati e 
si esprimer‡ nei prossimi 
giorni. Se da un lato puÚ ac-
cadere  che  alcuni  effetti  
collaterali rari sfuggano al-
lo studio clinico e, per ra-
gioni statistiche, si manife-
stino solo quando si passa 
alla vaccinazione di mas-

sa, sorprende perÚ che nel 
Regno Unito, dove il vacci-
no Ë stato somministrato a 
milioni di persone, non si 
siano  osservati  eventi  
trombotici. I prossimi gior-
ni ci diranno se sono stati 
loro poco attenti o noi eu-
ropei troppo scrupolosi. 

Personalmente,  ritengo 
che quando si parla di salu-
te pubblica la prudenza sia 
la nostra migliore alleata. 
»  bene  perÚ  rassicurare  
chi nei giorni scorsi ha rice-
vuto la vaccinazione: la so-
spensione  non  dimostra  

che il vaccino Ë pericoloso 
ma va nella direzione del-
la cautela. 

Non solo non ci sono al 
momento dati a sostegno 
di una associazione causa-
le tra vaccinazione e trom-
bosi, ma gli eventi che han-
no portato alla sospensio-
ne sono comunque molto 
rari. 

» un momento molto dif-
ficile, inutile negarlo, ma 
mi auguro che si riuscir‡ a 
coglierne l�aspetto positi-
vo:  la  sospensione  della  
vaccinazione con AstraZe-
neca in un frangente cosÏ 
complicato per il Paese Ë la 
dimostrazione  di  quanto  
seriamente  si  prenda  in  
considerazione  la  salute  
dei cittadini. 

Anche  in  emergenza  e  
senza compromessi. �

© RIPRODUZIONE RISERVATA

IL COMMENTO

IL CASO

Emanuele Rossi / GENOVA

LŽ
opposizione prova 
il blitz con una pro-
posta di legge mo-
dellata  sull�esem-

pio della Puglia. Mentre il pre-
sidente e assessore alla sani-
t‡ Toti sembra pi˘ orientato 
verso un�ordinanza regiona-
le. Ma sul principio pare esser-
ci unanimit‡ di vedute nella 
politica ligure: medici, infer-
mieri e operatori sanitari che 
rifiutano il vaccino anti Co-
vid non dovrebbero stare a 
contatto con i soggetti a ri-
schio negli ospedali e negli al-
tri ambienti della sanit‡ pub-
blica. Il presidente della Re-
gione ha ribadito pi˘ volte il 
concetto negli ultimi giorni, 
dopo il caso di una infermie-
ra  risultata  positiva  al  San  
Martino in un reparto non Co-
vid (dove si Ë sviluppato un 
cluster con 14 contagiati, al 
momento): ´O uno se fa certi 
ruoli Ë obbligato a vaccinarsi 
per proteggere gli  altri  che 
vengono in contatto con lui, 
oppure ci sia la possibilit‡ di 
non utilizzarli in determinati 
ruoli senza che questo faccia 
scattare una discriminazione 
sul posto di lavoroª, ha detto 
Toti ben sapendo che l'obbli-
gatoriet‡ al vaccino non par-
rebbe strada percorribile a li-
vello regionale, a meno di un 

intervento del governo. 

LA PROPOSTA DI MINORANZA

Intanto, perÚ, i consiglieri di 
Pd, Lista Sansa, Linea condi-
visa e M5S in Regione prova-
no a forzare la mano (ed evi-
denziare eventuali differen-
ze di vedute sul tema nei par-
titi  della maggioranza) con 
una proposta di legge che Ë 
stata depositata ieri: ´Le Re-
gioni hanno un ruolo e posso-
no intervenire sull�organizza-
zione sanitaria. A partire dal 
non fare accedere il persona-
le  non  vaccinato  ai  reparti  

pi  ̆esposti a contatto con i pa-
zienti. La Puglia, ad esempio, 
ha gi‡ da tempo una normati-
va che parte da questo princi-
pio di tutela dei soggetti pi˘ 
fragili. Vaccinarsi Ë una re-
sponsabilit‡ non solo per sÈ 
stessi  ma  soprattutto  verso  
gli altri. E al contempo chie-
diamo a Toti  di  mettere in  
campo  un  piano  vaccinale  
che funzioniª. Proprio oggi si 
sarebbe  dovuto  tenere  un  
consiglio regionale sul tema 
della  campagna  vaccinale,  
ma le opposizioni hanno chie-
sto di rimandare a quando sa-

r‡ definito il quadro sui vacci-
ni AstraZeneca dopo lo stop 
di Aifa. Il Consiglio regionale 
pugliese in febbraio aveva ap-
provato una norma che inibi-
sce l'accesso ai reparti degli 
istituti di cura agli operatori 
sanitari se non vaccinati con-
tro il  Covid. In attesa della 
promulgazione della norma, 
il dipartimento Salute ha in-
viato una circolare alle Asl in-
vitando a trasferire tempora-
neamente gli operatori sani-
tari non vaccinati dai reparti 
ospedalieri dove vengono ge-
stiti casi Covid o sospetti. La 

norma pugliese non Ë stata, 
ad oggi, bocciata dalla Corte 
costituzionale, ma Ë molto re-
cente. 

DATI INCOMPLETI SUI SANITARI VACCINATI

´Circa il 15% dei sanitari sino-
ra non si Ë vaccinatoª, ha det-
to ieri il governatore, specifi-
cando che i dati sono relativi 
al San Martino. In maniera 
pi˘ dettagliata, nel pi˘ gran-
de ospedale genovese la situa-
zione Ë questa: l�84% dei me-
dici Ë stato vaccinato con due 
dosi, percentuale che scende 
al 74% tra gli infermieri e al 
72% tra tutto il resto del per-
sonale.  Ma  l�adesione  Ë  in  
realt‡ pi˘ alta: oltre 800 vac-
cinazioni sono state infatti ri-
mandate o ritardate perchÈ 
previste su persone che han-
no gi‡ avuto la malattia. I dati 
del San Martino sono simili a 
quelli degli altri ospedali ge-
novesi: al Galliera l�adesione 
complessiva  Ë  del  76% ma 
pi  ̆alta tra il personale sanita-
rio; al Gaslini si viaggia intor-
no all�81%. Dati  ancora in-
completi  invece  sulla  Asl3.  
Per l�ordine dei medici di Ge-
nova la situazione sui camici 
bianchi nel complesso (inclu-
si liberi professionisti, medici 
di base, sanit‡ privata) Ë di 
un�adesione al 90%, pi˘ alta 
in provincia di Genova rispet-
to a Savona, Spezia e Impe-
ria. 

Secondo  il  icensimentow  
fatto da Alisa prima della par-
tenza della campagna vacci-
nale le persone coinvolte nel-
la Fase 1 della vaccinazione 
(con vaccini Pfizer e Moder-
na) tra Rsa, ospedali, medici 
di base e sistema dell�emer-
genza (croce rossa e pubbli-
che  assistenze)  le  persone  
coinvolte  erano 60.142.  La  
Fase 1 Ë sostanzialmente fini-
ta ma non c�Ë ancora un bilan-
cio  preciso  perchÈ in  molti  
ospedali  ci  sono ritardatari  
del vaccino che hanno cam-
biato idea nelle scorse setti-
mane e perchÈ alcune Rsa so-
no state fatte slittare in fondo 
alla  somministrazione  per-
chÈ in esse si erano sviluppati 
cluster. �
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Abbiamo lŽobbligo della chiarezza senza compromessi 

ANTONELLA VIOLA

Per non perdere 
la fiducia dei cittadini 
Ë stato bene fermarsi
e fare tutte le verifiche 

La Germania ha 
segnalato un aumento 
di una rara forma 
di trombosi cerebrale 
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