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Il viaggio dei diversi vaccini 
anti Covid da Roma fino agli 
ambulatori della Liguria. Le 
modalit‡ di somministrazio-
ne. Come si puÚ prenotare. Il 
funzionamento  dei  centri  
vaccinali. Il ruolo dei medici 
di base e perchÈ il numero 
dei vaccini cala nel fine setti-
mana. Ecco alcune risposte, 
fornite dal sistema sanitario 
della Regione Liguria sul fun-
zionamento sul territorio li-
gure della campagna vacci-
nale.

la logistica

» la struttura commissaria-
le per l�emergenza a stabilire 
la ripartizione delle dosi tra 
le varie Regioni, sulla base 
del fabbisogno e della dispo-
nibilit‡, a seconda delle con-
segne da parte della aziende 
produttrici.

Le dosi arrivano in Liguria 
e vengono consegnate negli 
otto punti di distribuzione in-
dividuati dalla Regione, che 
sono in possesso dei requisiti 
adatti per garantire la corret-
ta conservazione. Per l�Asl1 
Imperiese si tratta dell�ospe-
dale di Sanremo, nell�Asl 2 
del San Paolo di Savona, per 

la citt‡ metropolitana di Ge-
nova l�ospedale Villa Scassi 
per l�Asl 3, il policlinico San 
Martino, il Galliera e l�Evan-
gelico. Per l�Asl4 del Tigul-
lio, il centro di distribuzione 
Ë l�ospedale di Sestri Levan-
te, mentre per l�Asl5 spezzi-
na il nosocomio di Sarzana.

A questo punto le dosi di 
vaccino devono essere prese 
in carico e stoccate. Ad occu-
parsene  sono  le  farmacie  
aziendali  e  ospedaliere,  in  
ciascuna delle quali Ë stato 
designato un referente che si 
raccorda con il responsabile 
delle politiche del  farmaco 

di Alisa, Barbara Rebesco, in 
qualit‡ di referente regiona-
le per la logistica del vaccino 
antiCovid.

Il  passaggio successivo Ë  
distribuire le fiale. Vediamo 
come e da chi. Le dosi asse-
gnate alla Liguria sono ripar-
tite in base ai criteri stabiliti 
dalla  programmazione  re-
gionale. In parte restano ne-
gli ospedali, in parte vanno 
alle Asl: per i vaccini freeze 
(Pfizer e Moderna) sono de-
stinate  agli  ospedali  e  alle  
Asl per la somministrazione 
a personale degli ospedali e 
ospiti e dipendenti delle Rsa, 
oppure per gli over 80 (com-
presi i centri come in via Ce-
sarea o, dalla prossima setti-
mana, l�hub della Fiera di Ge-
nova).

Per  AstraZeneca,  invece,  
vengono inviate nei 23 cen-
tri di somministrazione dei 
medici di medicina genera-
le, dove si vaccinano per ora 
alcune categorie prioritarie 
(mondo della scuola, pazien-
ti vulnerabili, vigili del fuo-
co,  dipendenti  degli  uffici  
giudiziari, vigili urbani, vo-
lontari di Protezione civile). 
Oppure a quei medici di fami-
glia che avendo studi grandi 
hanno  deciso  di  sommini-
strare il vaccino autonoma-
mente. 

Si arriva quindi alla fase 
della somministrazione nei 
vari canali. Secondo le moda-

lit‡  organizzative  stabilite  
dal punto di somministrazio-
ne: dove si utilizzano i vacci-
ni Pfizer e Moderna si effet-
tua  lo  scongelamento  e  la  
preparazione delle dosi (cin-
que per ogni fiala), il vaccino 
AstraZeneca invece Ë conser-
vato a temperature da frigo e 
ogni flacone contiene dieci 
dosi. 

Per somministrare il vacci-
no serve sempre la supervi-
sione di un medico.

gli imprevisti

Gli imprevisti sono dietro 
l�angolo:  cosa  succede  se  
una persona presentata non 
si presenta all�appuntamen-
to: viene richiamata?

Se una persona che ha pre-
notato la somministrazione 
del vaccino non si presenta 
all�appuntamento  stabilito  
dovr‡ effettuare una nuova 
prenotazione. Nel caso in cui 
l�appuntamento salti per cau-
se che non dipendono dal di-
retto  interessato,  come  ad  
esempio nel recente blocco 
di AstraZeneca avvenuto la 
scorsa settimana, sono le Asl 
a iniziare a richiamare le per-
sone  il  cui  appuntamento  
era saltato. In questo specifi-
co caso l�impegno Ë di ricon-
tattare  tutti  (circa  11mila  
persone) entro la fine della 
prossima settimana per fissa-
re un nuovo appuntamento.

PuÚ  capitare  che  a  fine  
giornata avanzino delle do-
si. A questo punto cosa succe-
de? Saranno predisposte del-
le liste di riserva in questo ca-
so, come richiesto dalla re-
cente ordinanza del commis-
sario all�emergenza France-
sco Figliuolo. 

LunedÏ scorso anche il Con-
siglio regionale ha approva-
to  all�unanimit‡  un  ordine  
del giorno sulla stessa mate-
ria. Resta da approfondire il 
tema perchÈ ci sono alcuni 
aspetti da valutare, dal possi-
bile  assembramento  al  ri-
spetto delle priorit‡ per cate-
gorie. Nelle intenzioni della 
Regione  sar‡  un  meccani-
smo varier‡ da Asl a Asl e che 
ogni  azienda svilupper‡ in  
modo autonomo.

le prenotazioni

Il  funzionamento  della  
piattaforma ligure di preno-
tazione prende in considera-
zione molte variabili. 

Esistono diverse modalit‡ 
di prenotazione, a seconda 
delle fascia cui si appartiene 
(anagrafica o per categorie 
prioritarie). In particolare la 
Regione  ha  attivato  anche  
un sistema online che per-
mette di prenotare la sommi-
nistrazione gratuita del vac-
cino anti Covid al sito preno-
tovaccino.regione.liguria.it. 
La  prenotazione  puÚ  esser  

fatta anche da un familiare, 
un parente o un congiunto, 
in possesso dei dati necessa-
ri alla prenotazione. I dati da 
inserire sono quelli del codi-
ce fiscale e delle ultime 5 ci-
fre della tessera sanitaria del-
la persona a cui sar‡ sommi-

nistrato  il  vaccino.  All�atto  
della conferma della preno-
tazione,  saranno  fissati  gli  
appuntamenti della sommi-
nistrazione sia  della prima 
dose che della seconda. At-
traverso  questa  modalit‡  
possono prenotarsi gli over 
80 e, da lunedÏ alle 23, anche 
i cittadini della fascia di et‡ 
compresa tra i 75 e i 79 anni. 

La stessa modalit‡, da lu-
nedÏ prossimo 29 marzo, sa-
r‡ disponibile per i cittadini 
tra 70 e 74 anni. 

Per le  categorie elencate 
nel punto precedente, sono 
disponibili altri canali di pre-

notazione: il numero verde 
800 938 818 (dalle  8  alle  
18), gli sportelli Cup o le Asl 
e aziende ospedaliere (in ba-
se agli orari disponibili sui si-
ti delle singole Asl di apparte-
nenza), e le farmacie che ef-
fettuano servizio cup. 

Le  altre  categorie  per  le  
quali sono partite le vaccina-
zioni  devono  seguire  altre  
strade per la prenotazione. 

Chi fa parte di alcune cate-
gorie prioritarie individuate 
dal  governo  (mondo  della  
scuola, pazienti vulnerabili, 
vigili del fuoco, dipendenti 
degli uffici giudiziari, vigili 
urbani, volontari di Protezio-
ne civile) puÚ prenotarsi at-
traverso il proprio medico di 
famiglia. I pazienti conside-
rati estremamente vulnera-
bili segnalano la propria di-
sponibilit‡ ai medici di fami-
glia, che li segnalano alle Asl 
di appartenenza, e quest�ulti-
me contatteranno i pazienti. 
Infine, non deve prenotarsi 
chi fa parte di carabinieri, for-
ze armate, polizia di Stato, 
polizia penitenziaria e Uni-
versit‡. 

i rinforzi

Qualcuno si chiede perchÈ 
i medici di famiglia non ese-
guano vaccinazioni nel fine 
settimana. L�impegno orario 
settimanale  del  medico  di  
medicina generale e la relati-

Il centro di vaccinazione allȅAlbergo dei Poveri di Genova  FORNETTI

Chi non si presenta
deve richiamare
per farsi fissare
una nuova data

Le categorie prioritarie
e ultrafragili
devono rivolgersi
al medico di famiglia

Dalle prenotazioni
alle liste dŽattesa
Vaccini in Liguria,
istruzioni per lŽuso
Le dosi da Roma arrivano in 8 centri sparsi per la regione
Da qui parte la distribuzione nelle sedi scelte per le iniezioni

Lȅemergenza coronavirus 

Possibile allargamento
temporale per 
le iniezioni al sabato
e nelle ore notturne

Il centro di prenotazioni online di Liguria Digitale

Saranno predisposti
elenchi per persone
da vaccinare
quando avanzano dosi
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va organizzazione del lavo-
ro sono concordate a livello 
aziendale, con le singole Asl. 
Ogni Azienda sanitaria puÚ 
quindi definire le articolazio-
ni pi˘ confacenti alla sua or-
ganizzazione e a quella dei 
medici. Per recuperare le vac-
cinazioni saltate la scorsa set-
timana alcuni distretti sani-
tari stanno gi‡ organizzando 
turni il sabato, ma la disponi-
bilit‡ Ë del singolo medico.

L�impegno messo in cam-
po per la campagna di vacci-
nazione dal sistema sanita-
rio ligure Ë rivolto a costruire 
un�offerta  con  ogni  mezzo  
possibile, nel limite delle ri-
sorse e dei mezzi a disposizio-
ne. Quindi in teoria sar‡ pos-
sibile vaccinare nelle ore not-
turne o con orario continua-
to e prolungato. Ma per ora 
non Ë stato deciso.

La Liguria sembra restia a 
prendere le squadre dell�e-
sercito e della protezione ci-
vile offerte dal governo per 
la campagna vaccinale. Ma 
in realt‡, fino ad oggi, alla Li-
guria  sono state  assegnate  
dalla struttura commissaria-
le 69 unit‡ di personale per 
la Fase 1 stretta. Sarebbero 
dovuti arrivare oltre 200 rin-
forzi in aggiunta ma, per il 
momento, non si sono visti. 
Se arriveranno aiuti da Ro-
ma, saranno inseriti nel siste-
ma della vaccinazione. �
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IL CASO

Guido Filippi

S
empre  meno  malati  
Covid  ricoverati  in  
ospedale  e  sempre  
pi  ̆malati seguiti a ca-

sa con la consulenza a distan-
za dei medici di famiglia. Da 
novembre sono oltre trecen-
to i genovesi curati a distan-
za dagli infettivologi dell�o-
spedale San Martino, attra-
verso il portale di Liguria Di-
gitale. Da mesi anche chi de-
ve essere ricoverato non pas-
sa pi˘ dal pronto soccorso 
ed evita lunghe attese, ma, 
sempre attraverso l�interven-
to  del  medico  di  famiglia,  
viene portato nel padiglione 
delle Malattie infettive. 

Viaggiano online anche le 
terapie che sono abbastanza 
simili tra chi Ë seguito in re-
parto e chi a domicilio, come 
sottolinea il direttore della 
clinica di Malattie Infettive 
del San Martino Matteo Bas-
setti. ´In un anno sono cam-
biate molte cose,  a partire 
dai  farmaci  utilizzati.  L�i-
drossiclorochina, che inizial-
mente era indicata per pre-
venire le complicanze, da al-
cuni mesi non viene pi  ̆som-
ministrata perchÈ gli studi a 
livello internazionale hanno 
evidenziato che non riduce 
la mortalit‡ nei casi gravi, la 
carica virale e i sintomiª.

CURE A DOMICILIO

Sono tre le terapie seguite 
negli ultimi mesi, sicuramen-
te dall�inizio della seconda 
ondata, per curare a casa i 

pazienti Covid. ´Tutte le cu-
re - spiega Bassetti - devono 
essere decise dal medico di 
famiglia: nessuno puÚ deci-
dere in autonomia, seguen-
do quello che ha fatto un pa-
rente o un amico. Il primo 
farmaco Ë un antinfiamma-
torio, come l�aspirina o il Bru-
fen. Si parla tanto anche del-
la Tachipirina, ma non Ë uti-
le: funziona bene per la feb-
bre e i dolori, ma d‡ una ri-
sposta ridotta per l�infiam-
mazione che Ë il problema 
principale del Covid. Dopo 
alcuni giorni, da tre a cin-
que, si  puÚ,  se  necessario,  
usare il cortisone (in com-
presse o in gocce), sempre 
per  tenere  sotto  controllo  
l�infiammazione.  In  alcuni  
casi, selezionati, si puÚ fare 

ricorso a un antibiotico, ma 
soltanto quando ci sono sin-
tomi come la febbre alta e 
tosse persistente, quindi ser-
ve per difendersi da un attac-
co batterico. Sono frequenti 
i casi in cui si utilizza l�epari-
na nelle persone che hanno 
pi  ̆di 65 anni oppure hanno 
una mobilit‡ ridotta: serve 
per evitare le trombosiª.

TERAPIE IN OSPEDALE

Bassetti  sottolinea  che,  ri-
spetto alla prima ondata, Ë 
dimezzato il numero dei ri-
coverati e la giornate di de-
genza (ora la media Ë sotto i 
sette giorni): ora sono quin-
dici i malati in Malattie Infet-
tive, mentre nella primave-
ra scorsa era stata superata 
quota quaranta. 

´Le terapie in ospedale e a 
domicilio  sono abbastanza 
simili. Tanto per cominciare 
vengono ricoverate le perso-
ne con una grave insufficien-
za respiratoria o con altre pa-
tologie complesse: il proto-
collo prevede cortisone ed 
eparina  anti-trombosi,  pi˘  
un antibiotico se le difficolt‡ 
respiratorie  sono  preoccu-
panti. Se poi i sintomi del Co-
vid sono emersi da meno di 
dieci  giorni,  somministria-
mo il Remdesivir, un farma-
co che il San Martino Ë stato 
tra i primi ad avere in dota-
zione dal ministero: riduce 
la carica virale e abbassa no-
tevolmente il tasso di morta-
lit‡. Alcuni pazienti, ricove-
rati con una gravissima in-
sufficienza  respiratoria  e  

un�infiammazione,  vengo-
no trattati  con  il  Tocilizu-
mab, un anticorpo monoclo-
nale che d‡ ottime risposteª.

ANTICORPI MONOCLONALI 

Sono gi‡ sei, in una settima-
na, i pazienti Covid trattati 
al  San Martino (uno degli  
ospedali indicati dal ministe-
ro della Salute) con gli anti-
corpi monoclonali: il pi  ̆gio-
vane ha 31 anni e il pi  ̆anzia-
no 86. ́ Si possono utilizzare 
a determinate condizioni: il 
paziente deve essere risulta-
to  positivo  al  tampone da  
non pi˘ di tre giorni e deve 
avere il sintomi del Covid da 
meno di dieci e una satura-
zione  non  inferiore  a  93.  
Inoltre deve avere pi˘ di 65 
anni e una di queste patolo-
gie: obesit‡, dialisi, diabete, 
malattie ematologiche e car-
diache  gravi,  asma  grave.  
Se, invece, il paziente ha pi˘ 
di 55 anni Ë sufficiente che 
abbia problemi cardiovasco-
lari,  compreso l�ipertensio-
ne, e la bronchite cronica. 
Ovviamente rientrano nella 
casistica  anche  malati  che  
hanno subito un trapianto. 
La procedura Ë semplice: il 
medico di famiglia verifica 
che il paziente abbia i requi-
siti richiesti e si coordina con 
il reparto di Malattie infetti-
ve del San Martino per il rico-
vero in day hospital. Viene 
somministrata  una  flebo  
che puÚ durare da sedici mi-
nuti a un massimo di un�ora: 
il paziente resta in osserva-
zione ancora un�ora e poi tor-
na a casaª.�
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Fabio P., 70 anni, era fragile e sintomatico. ´Mi sono stati vicini. Il giorno dopo stavo beneª

Il primo paziente curato con i monoclonali
´MezzŽora di flebo, alla sera ero gi‡ dai mieiª

IL COLLOQUIO

Bruno Viani / GENOVA

´Q
uando ho chia-
mato la mia dot-
toressa e le ho 
descritto i sinto-

mi, me lo ha chiesto subito: 
puÚ essere e puÚ non essere 
Covid, ma se il tampone sar‡ 
positivo le  andrebbe  di  af-
frontare  una  terapia  speri-
mentale che Ë iniziata al San 
Martino? E io non ho avuto al-
cun dubbioª. 

Fabio P., il nome preferi-
sce che non sia reso pubbli-
co, la sua vicenda la racconta 
senza problemi: 70 anni, ex 
impiegato pubblico, Ë stato il 
primo  paziente  curato  con  

gli anticorpi monoclonali nel-
la clinica di Malattie infettive 
del San Martino diretta dal 
professore  Matteo  Bassetti,  
uno dei primi in assoluto in 
Italia dopo l�autorizzazione 
di Aifa. Un caso da manuale 
di paziente fragile: ´Mi han-
no detto che ero un candida-
to perchÈ avevo pi˘ di 65 an-
ni e parecchi problemi alle 
spalle, il cuore che ha avuto 
bisogno di qualche aiuto. E la 
mia  dottoressa,  Enrica  De  
Gaetano, si Ë scatenata come 
una furia: il giorno dopo la te-
lefonata ho fatto il tampone 
e il  giorno dopo ancora mi 
hanno convocato al reparto 
di Malattie infettive del San 
Martino, avevo la febbre e un 
gran mal di testa ma per ini-
ziare il trattamento era neces-

sario che il Covid fosse in una 
fase iniziale, mi hanno spie-
gato. CosÏ mi sono trovato la 
flebo al braccio, dopo aver fir-
mato il consensoª.

Impossibile sapere con cer-
tezza dove il ipaziente zerow 

degli anticorpi monoclonali 
abbia contratto il coronavi-
rus  ´ma  certo  non  prendo  
mezzi pubblici e sto molto at-
tento, il sospetto Ë che possa 
essere avvenuto in ospedale 
per una visita che avevo fatto 
una  settimana  prima  che  
comparissero i  sintomi.  Ri-
cordo che ho preso l�ascenso-
re da solo e dopo un minuto 
la cabina era pienaª.

Nella clinica del San Marti-
no, Fabio P. viene sistemato 
su un letto in day hospital ́ io 
con mascherina e tutti attor-
no a me, gentilissimi, con tu-
te  e  visiera:  dove  passavo  
spruzzavano  disinfettante.  
Mi hanno fatto sentire a mio 
agio, mi hanno spiegato tut-
to ciÚ che sarebbe accaduto e 
ho firmato il consensoª. Poi 

mezz�ora di flebo ́ e un�ora in 
compagnia di un medico che 
non mi ha perso di vista un se-
condo, era un giovane pie-
montese e abbiamo scherza-
to, anche se io avevo la feb-
bre, un gran mal di testa e le 
ossa rotte. Ed Ë venuto a tro-
varmi anche il primario che 
si vede spesso in televisione, 
Matteo Bassetti, bardato an-
che lui da astronautaª.

La sera stessa, a casa. ´Ho 
mangiato, una cena leggera, 
poi mi sono addormentato. 
Al mattino dopo non avverti-
vo pi˘ nÈ febbre nÈ sintomi, 
ho provato il termometro e la 
temperatura era scesa a 36 e 
mezzo,  non  Ë  pi˘  risalita.  
Dall�ospedale  continuano a  
chiamarmi per chiedere co-
me vado, tra pochi giorni Ë 
programmato un nuovo tam-
pone per vedere se sono ne-
gativizzato. Dicono che co-
munque, per essere fuori da 
ogni  pericolo,  dovremo  at-
tendere almeno un�altra setti-
mana, fino ad allora il virus 
potrebbe  rialzare  la  testa:  
ma la verit‡ Ë che io sto be-
neª. �
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Da novembre sono oltre 300 i malati seguiti a distanza dagli infettivologi del San Martino; 6 trattati con gli anticorpi 
Bassetti: ´Per accedere alla cura sperimentale i malati devono avere alcuni requisiti di et‡ e patologie pregresseª

´Antinfiammatori, eparina e cortisone
Terapie simili a casa e in ospedaleª

Lȅemergenza coronavirus

Un flacone di monoclonali

Il primario di Malattie infettive del San Martino, Matteo Bassetti

In reparto
Per curare i ricoverati vengo-
no utilizzati cortisonici pi  ̆l�e-
parina e gli antibiotici. Spes-
so i medici fanno ricorso al Re-
mdesivir, un antivirale che d‡ 
buoni risultati.

A domicilio
Gli antinfiammatori come l�a-
spirina sono la prima terapia. 
Poi, se necessario, vengono 
prescritti  farmaci  a  base  di  
cortisone e antibiotici se c�Ë 
un attacco batterico. 

la scHeDa

MERCOLEDÃ 24 MARZO 2021
IL SECOLO XIX

7PRIMO PIANO

Copia di 437f9cdc98f3d503d68f3b3cec8cc294




