Il Servizio civile universale celebra la “Giornata nazionale in memoria delle vittime del COVID-19”, 18 marzo 2022

Pandemia e COVID-19
Contesto e focus epidemiologico

Flavia Riccardo

Epidemiologa
Dipartimento Malattie Infettive
Istituto Superiore di Sanita
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Un evento epocale ...

Covid-19 Response Fund

77D World
¢ N, World Health . .
VaS8Y v . . Search by Country, Territory, or Area <o
——
WHO Coronavirus (COVID-19) Dashboard Overview Measures Data Table Explore
+
Cases
)
@
2.096.519
new cases in last 24hrs ﬁ
462.758.117
cumulative cases
6.056.725
9 Download Map Data

cumulative deaths

Globally, as of 4:14pm CET, 17 March 2022, there have been 462.758.117 confirmed cases of COVID-19, including
6.056.725 deaths, reported to WHO. As of 15 March 2022, a total of 10.783.650.787 vaccine doses have been
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The crisis Initiated by the pandemic,

cascading through society LIVID-19 is not a pandemiz. It is &

Synaemic
TH E LANC ET Log in Register Subscribe Claim

M) Check for updates

Article

The COVID pandemic
and social theory: Social
democracy and public
health in the crisis

Sylvia Walby ©
City University of London, London, UK

https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/1368431020970127
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https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/1368431020970127

Outline
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SARS-CoV-2

Dati aggiornati al 16 marzo 2022

Inizio acuto
Primo paese occidentale

l

Strategia che ha modulato contenimento e mitigazione nelle
fasi acute e di transizione epidemica sulla base della

situazione epidemiologica

Mila casi ricoverati in : .
o Mila deceduti
ospedale (12.2% in 155 aecen
(letalita 1.2%)
Terapia Intensiva)
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Ministero della Salute

ANSA.it - Politica - Covid: Giornata nazionale delle vittime, Mattarella: "Ci inchiniamo alla memoria"

Covid: Giornata nazionale delle vittime,
Mattarella: "Ci inchiniamo alla
memoria"

Lo spirito di sacrificio & un "patrimonio prezioso" da non disperdere

_ seguicisu @ W B3 © @ M
Covid-19 Q

Home / News e media - Notizie / 18 marzo, Giornata nazionale in memoria delle vittime dell'epidemia di coronavirus

18 marzo, Giornata nazionale in Condividi "In questa giornata simbolica - sottolinea ancora Mattarella - che il
memoria delle vittime dell’epidemia di nomE <=8 Parlamento ha scelto di istituire abbiamo I'occasione per ricordare i
coronavirus tanti che non ci sono piu e, insieme, I'apporto di quanti hanno

contribuito alla salvaguardia della salute collettiva, al funzionamento
dei servizi essenziali. Scienziati e ricercatori, medici, infermieri,
personale sanitario, pubblici amministratori, donne e uomini della
Protezione civile, militari e forze dell'ordine, volontari, hanno
costituito un caposaldo su cui abbiamo potuto contare. A tutti loro va
la nostra gratitudine”.

Piano vaccini anti Covid-19

A chi nivolgersi

Notizie

= 11 marzo 2022 - Monitoraggio
settimanale Covid-19, report 28
febbraio - 6 marzo 2022

https://www.ansa.it/sito/notizie/politica/2022/03/18/covid-giornata-nazionale-delle-
vittime-mattarella-ci-inchiniamo-alla-memoria 105e2f9a-2a3f-4b66-8ecd-
8910d6fb5ea9.html

* 4 marzo 2022 - Monitoraggio
settimanale Covid-19, report 21-27

11 18 marzo di ogni anno si celebrera la Giornata nazionale in memoria delle vittime 3
febbraio 2022

dell’epidemia di coronavirus.

Ripercorrere la storia dell’epidemia fino ad oggi e

https://www.salute.gov.it/portale/nuovocoronavirus/dettag

lioNotizieNuovoCoronavirus.jsp?lingua=italiano&menu=noti come di dati sono stati usati per prendere decisioni
zie&p=dalministero&id=5386
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https://www.salute.gov.it/portale/nuovocoronavirus/dettaglioNotizieNuovoCoronavirus.jsp?lingua=italiano&menu=notizie&p=dalministero&id=5386
https://www.ansa.it/sito/notizie/politica/2022/03/18/covid-giornata-nazionale-delle-vittime-mattarella-ci-inchiniamo-alla-memoria_105e2f9a-2a3f-4b66-8ecd-8910d6fb5ea9.html

Circolazione locale di
SARS-CoV-2 non documentata

Prima fase acuta: trasmissione iniziale di SARS-CoV-2 in Italia, gennaio-marzo 2020

Circolazione locale di SARS-CoV-2 presente, non individuata

»
» <«

Circolazione locale d SARS-CoV-2 individuata

A 4
A

22/01 Sorveglianza SARI: casi gravi di infezione respiratoria con link epidemiologico
Rete di laboratori istituita

27102 Sorveglianza integrata di tutti i casi di infezione confermata da virus SARS-CoV-2
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Missione OMS a Wuhan suggerisce per la prima volta

la possible trasmissione interumana di SARS-CoV-2
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ECDC Risk Assessment : basso rischio di
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I meeting - COVID-19 IHR Emergency Committee

non viene dichiarata una emergenza di sanita

pubblica internazionale (PHEIC)

22/01 ltalia nomina task force

SARS-CoV-2
. 30/01
27/01 voli diretti con la
Cina sospesi
I dichiarata una PHEIC
31/01 COVID-19 ['ltalia
dichiara lo stato di
emergenza sanitaria
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InfluNet-Epi: sistema di sorveglianza epidemiologico delle

sindromi influenzali

senzall tra | propri assist
la fascia di eta 0-4 anni inc;

20,45 e tra gll individul di eta pari o superiore a 65 anni a 0,38 casl per mille assistit]

1i vaiore dell'incidenza totale & pari o 0,42 casl per mille assistit!
idenza @ parl & 0,64 casi per mille assistitl, nella fascla di eta 5-14 anni a 0,23 nella fascla 15-64 anni

Incidenza della sindrome Influenzale per stagione influenzale

Incidenza delle sindromi influenzali (ILD in Italia
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23/02 forti misure di distanziamento fisico in 11
comuni della provincial di Lodi (zona rossa)

20/02 individuata
trasmissione locale di
SARS-CoV-2
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11/03 Lock down Progressiva estensione delle
misure restrittive

04/03 prime misure <
nazionali inclusa la
chiusura delle scuole

01/03 zona rossa estessa v
a comuni in Lombardia e
Veneto
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Fonte: Sorveglianza integrata COVID-19 (periodo 23 gennaio - 23 marzo aggiornato al 19 maggio 2020)
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Ehe New Jork Times Un impatto senza precedenti
Italy’s Health Care System Groans Under wRGoLETe

Coronavirus — a Warning to the World La grave situazione negli ospedali della
Lombardia per il coronavirus

In less than three weeks, the virus has overloaded hospitals in Spiegata da Antonio Pesenti, coordinatore dell’Unita di crisi della Regione per le terapie intensive, in

northern Italy, offering a glimpse of what countries face if they un'intervista data al Corriere

cannot slow the contagion.

D
‘-’ C I D RAP Center for Infectious Disease Research and Policy
News & Perspective

FEATURED NEWS TOPICS COVID-19 Ebola MERS-CoV Chronic Wasting Disease == __ et

Infectious Disease Topics Antimicrobial Stewardship Ongoing Programs

Doctors: COVID-19 pushing Italian ICUs toward

collapse

Filed Under: COVID-19 7 - y :

Mary Van Beusekom | News Writer | CIDRAP News | Mar 16,2020  § Share W Tweet  in Linkedin i Email 3 Print & PDF HOSplta]_S are OverWhelmed i Itallan
Hospital systems everywhere should activate dOCtorS deSC:rlbe the Struggle Of ﬂghtlng
emergency intensive care unit (ICU) networks and ' | the coronavirus Outbreak

reserve beds to prepare for a "massive" increase in e .

COVID-19 patients, doctors in hard-hit Lombardy, i “ . . Eocal g _" -

Italy, said in a commentary published on Mar 13 in - C oronavirus C ub AN e i

JAMA. L o ’ .

= soccorso dell'Ttalia: ~ p»»
52 medici e

The Milan-based authors used data gathered since
Mar 7 to create linear and exponential models to

project regional ICU demand to Mar 20. They said 8
that their linear model predicted that 869 patients inf ermieri in arrivo a b
L Spoedtest.nl
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Il martello e la danza

Do nothin
J Mitigation

The Hammer The Dance

«  Keep R below 1

*  Proper testing, contact tracing, quarantining, isolating
«  Public education on hygiene and social distancing

*  Ban large gatherings

*  Most restrictions removed

*  Tighten up when needed

*  Apply highest cost-benefit social distancing measures

Learn
«  Cut virus growth
*  Understand true cases
*  Recruit personnel

*  Improve treatments

»  Get proper testing & tracing
* Release healthcare system pressure
*  Build healthcare capacity & production
«  Understand cost-benefit of measures

3-7 weeks | Ongoing Source: Tomas Pueyo

https://medium.com/@tomaspueyo/coronavirus-the-hammer-and-the-dance-be9337092b56
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https://medium.com/@tomaspueyo/coronavirus-the-hammer-and-the-dance-be9337092b56

Prima fase acuta - diffusione non uniforme, lockdown nazionale

COVID-19: Tassi di attacco per 100,000 abitanti
(aggiuntati per eta) per Regione/PA di diagnosi e

numero di casi per Regione/PA di diagnosi
(n=98,716), Italy, 28 gennaio —31 marzo 2020

ECDC  European Antibiotic Awareness Day ~ ESCAIDE - Scientific conference | Eurosurveillance jour

¥ Eurgsu
L ' Europe's journal on infectious disease surveillance, epidemiology, prey

# Cumrent Archives v Print Editions ¥ Collections ¥ About Us v  Editorial Policies v

Home / Eurosurveillance / Volume 25, Issue 49, 10/Dec/2020 / Article

Research & Open Access
Epidemiological characteristics of COVID-19 cases and

estimates of the reproductive numbers | month into the
= - . .
. epidemic, Italy, 28 January to 31 March 2020
M) Check for updates
Flavia Riccardo'? @, Marco Ajelli%*43 , Xanthi D Andrianou' @®), Antonino Bella' , Martina Del Manso'” ), Massimo Fabiani' ,
. Stefania Bellino! , Stefano Boros' , Alberto Mateo Urdiales'-” @, Valentina Marziano® , Maria Cristina Rota' , Antenietta Filia ,
A ge-a d| usted attack rates per 100,000 Number of cases Fortunato D'Ancona’ , Andrea Siddu®, Ornella Punzo!, Filippo Trentini®, Giorgio Guzzetta® , Piero Poletti3, Paola Stefanelli' ,
- 28 lan-31 Mar 2020 Maria Rita Castrucci', Alessandra Ciervo' , Corrado Di Benedetto! , Marco Tallon', Andrea Piccioli' , Silvio Brusaferro', Giovanni Rezza',
f? 8 Ia n—31 Mar 2020} { I 3 J Stefano Merler? , Patrizio Pezzotti! , the COVID-19 working group®
;300 0,000 © View Affiliations
250.1-300 5.001=10,000 © View Investigators
200.1-250 2,001-5,000 © View Citation
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Impatto dei primi sforzi di contenimento: trasmissione di SARS-CoV-2 a2 SN
i (P

EmiliaRomagna (21,834)

Il lockdown istituito dall"11 marzo 2020 per limitare la dffusione di SARSCoV-2 in Italia ha portato Rt N
di sotto di 1 nella maggior parte delle Regioni e provincie entro 2 settimane. '

Veneto (15,374) pu—

Tuscany (8,110)

CDC Centers for Disease Control and Prevention e
s CDC 24/7. Saving Lives, Protecting People™ Search ngurla (6'1 88)

i —
EMERGING INFECTIOUS DISEASES' il .
Lazio (5,524) o S
EID Journal > Volume 27 > Number 1—January 2021 Main Article -
I ——
Campania (3,951) ———
Volume 27, Number 1—January 2021 :
Trento (3,376) ' _—
Dispatch _—
; ; o Apulia (3,327 ! —
Impact of a Nationwide Lockdown on SARS-CoV-2 Transmissibility, Italy pulle (3,527) =y
Giorgio Guzzetta', Flavia Riccardo’, Valentina Marziano, Piero Poletti, Filippo Trentini, Antonino Bella, Xanthi Andrianou, Martina Del FriuliVeneziaGiulia (2,675) 7 = -
Manso, Massimo Fabiani, Stefania Bellino, Stefano Boros, Alberto Mateo Urdiales, Maria Fenicia Vescio, Andrea Piccioli, Silvio Brusaferro, -
Giovanni Rezza, Patrizio Pezzotti®, Marco Ajelli*=, Stefano Merler?, and COVID-19 Working Group,? Sicily (2,625) ' =
Author affiliations: Fondazione Bruno Kessler, Trento, Italy (G. Guzzetta, V. Marziano, P. Poletti, F. Trentini, S. Merler); Istituto Superiore di ’ — :
Sanita, Rome, Italy (F. Riccardo, A. Bella, X. Andrianou, M. Del Manso, M. Fabiani, S. Bellino, S. Boros, A. Mateo Urdiales, M.F. Vescio, A. A 2 44 i —,
Piccioli, S. Brusaferro, G. Rezza, P. Pezzotti); Cyprus University of Technology, Limassol, Cyprus (X. Andrianou); European Centre for Disease bruzzo (2,443) e

Prevention and Control, Stockholm, Sweden (M. Del Manso, A. Mateo Urdiales); Indiana University School of Public Health, Bloomington, :
Indiana, USA (M. Ajelli); Northeastern University, Boston, Massachusetts, USA (M. Ajelli) Bolzano (2,296) v —

‘ ‘ Umbria (1,337) '

Sardinia (1,178) ! e

Lockdown was fundamental to prevent an explosion in the number of cases in other -

Aosta Valley (993) | =

regions in which transmission had started weeks later compared with the outbreak epicenter Calebria 991) [

(Lombardy, Veneto, Emilia Romagna). sotnta (89

Molise (269) T ——
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Impatto dei primi sforzi di contenimento: accettabilita

e B T R
Pt Border closures
& Health Policy S

£o8 Volume 124, Issue 9, September 2020, Pages 909-918 ‘ :
ELSEVIER . :

United but divided: Policy responses and
people’s perceptions in the EU during the
COVID-19 outbreak

Iryna Sabat # & &, Sebastian Neuman-Bshme b, Nirosha Elsem Varghese €, Pedro Pita Barros ¥,

Werner Brouwer % 9, Job van Exel » 9, Jonas Schreyégg 2, Tom Stargardt @

Prime due settimane di Aprile (fase finale del lock-down)

Gradi di approvazione di misure specifiche in 7 paesi UE (scala
Likert da 1-fortemente in disaccordo a 5 fortemente in accordo).

Transport suspension Mobile data use Export ban
L4 7

School closures Fine quarantine violation

Temperature checks
'

| colori piu scuri indicano un consenso maggiore The study team did not find significant differences in policy
support between Lombardy and the rest of Italy.

>

0 ¥ B www.iss.it/malattie-infettive
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0168851020301639
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https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0168851020301639

Impatto dei primi sforzi di contenimento: aspetti negativi

GDP growth rates published for 2020Q1

% change to the previous quarter, based on seasonally adjusted data

(44 20
1.0
. . 00
...the impact of COVID-19 was largestin | ¢
-3.0
France and ltaly (-5.3%), followed by Spain | =0
. 6.0
and Slovakia (-5.2%). 70
Source: EUROSTAT $ EERSPEHENISRSHECD25EE258RRY 3
. ofo So E (online dal . . IStat ™ 0006000 Questioni di Economia e Finanza
scientiric reports il b | [T L W ST e

Italy

B cvoctiorpiizg SPECI/—\LE EMERGENZA COVID-19
OPEN Depressive symptoms in response v
to COVID-19 and lockdown:

a cross-sectional study “ Coldiretti: quasi 2,7
on the Italian population = milioni di italiani a

5
Marco Delmastro®* & Giorgia Zamariola? ' I'iSChiO fame
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https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=File:GDP_growth_rates_published_for_2020Q1_%_change_to_the_previous_quarter,_based_on_seasonally_adjusted_data_.png

Assenza di circolazione locale Circolazione locale di COVID-19

Circolazione locale di COVID-19 identificata

27102 passaw sorveglianza integrata su tutti i casl CM' [ laboratorio di infezione da SARS-CoV-2

(nota) di COVID-19in Italia in Italia, ma non identificata
22/01 sistema . <
di sorveglianza 04/03 Prime Prosecuzione e rafforzamento
COVID-19in casi gravi misure nazionali | 14/03 Lockdown del lockdown (13/04 - 04/05)
di infezione respiratoriaacuta  di distanziamento fisicc
e rete di laboratori nazionali con chiusura
6000- con capacita di confermare delle scuole

casi di infezione da SARS-CoV-2

01/03 zona
rossa estesa
5000- a pill comuni
in Lombardia
e Veneto

23/02 misure
di distanziamento fisico
in 11 comuni della provincia
di Lodi (zona rossa)

4000-

3000- 20/02 primo caso
di COVID-19 trasmesso
in Italia identificato

30/01 sospesi voli
2000- diretti dalla Cina

31/01 Dichiarazione

di una emergenza
sanitaria per
1000- COVID-19
v \ 4
I I“
0 - - all III||||
30001 14102 2902 15103 30003

Casi per data inizio sintomi (222.063 casi)

- S 30/04 Sistema di monitoraggio e valutazione settimal uantitativa del rischio

Fase di transizione

03/06 terza fase
di riapertura (mobilita tra Regioni)

18/05 seconda fase
di riapertura (apertura
attivita intra regionali)

04/05 prima fase
di riapertura (apertura
attivita intra regionali)

14104 29104 14105 29105 13106 28106 13107 28107 12108

B Casi per data diagnosi/prelievo (333.134 casi)

14/09
inizio della apertura delle scuole

27108 11109 26109 11110

Fonte dati: Sorveglianza nazionale integrata per COVID-19 (aggiornati al 6 ottobre 2020)



Rischio epidemico in Italia (diffusione, impatto sui servizi
ospedalieri e resilienza territoriale)

DIREZIONE GENERALE DELLA PREVENZIONE SANITARIA ° P ro b a bi I it é
DIREZIONE GENERALE DELLA PROGRAMMAZIONE SANITARIA

isultato relativi a stabilita di trasmissione e alla tenuta dei servizi sanitari ° I m p att lo)

icatore Soglia Allerta Fonte dati

* Resilienza

OGGETTO: Emergenza COVID-19: attivita di monitoraggio del rischio sanitario connesse al
passaggio dalla fase 1 alla fase 2A di cui all’allegato 10 del DPCM 26/4/2020.

Le misure di contenimento adottate nella prima fase di sviluppo dell’epidemia, in Italia cosi come
negli altri paesi, hanno contribuito in misura determinante all’appiattimento della curva epidemica
con riduzione dei nuovi casi e conseguente alleggerimento della risposta assistenziale a carico del
servizio sanitario. Tali misure, sebbene abbiano permesso di superare la fase emergenziale, sott’altro Booieio sutls Lose Rtlole - lo Datibase 155

profilo hanno determinato impatti economici e sociali non sostenibili nel medio-lungo periodo. i 1SS leestin | j elaborato da FBK

tilizzeranno due indicatori, | tutte le Regioni/PPAA |
ati su data inizio sintomie | infase 2A |

Pertanto, 1'Italia, come molti paesi in Europa, si sta apprestando ad allentare gradualmente tali
misure a favore di una progressiva ripresa del tessuto economico e sociale.

In assenza di un vaceino o di un trattamento farmacologico efficace, e a causa del livello di immunita
della popolazione ancora basso, pud verificarsi una rapida ripresa di trasmissione sostenuta nella
comunita.

Tutto questo, come anche suggerito dagli organismi internazionali, presuppone |'implementazione
e il rafforzamento di un solido sistema di accertamento diagnostico, monitoraggio e sorveglianza
della circolazione di SARS-CoV-2, dei casi confermati e dei loro contatti al fine di intercettare
tempestivamente eventuali focolai di trasmissione del virus, del progressivo impatto sui servizi
sanitari.
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4-10 maggio 2020
inizia il monitoraggio

4-10 Maggio 2020
Bassa

Bassa
Bassa

8
Moderata

Buona rispondenza tra livello di rischio e evoluzione epidemica

6-19 luglio 2020
umento casi livello nazionale
inizio passaggio di fase

1117 maggio 2020 18-24 maggio 2020

1 2 8 9 10 1 12 13 16 17 8
Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Moderata Moderata Moderata  Bassa Bassa Moderata Bassa Moderata Moderata
Bassa Bassa Bassa Moderata Moderata Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Bassa Moderata Bassa Moderata Moderata Moderata
Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Moderata Moderata Moderata  Moderata Moderata Bassa Bassa Moderata Moderata Bassa Bassa Moderata Moderata
Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata B: Moderata Moderata Moderata Moderata Moderata Moderata
Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Moderata  Moderata Moderata Moderata Bassa Bassa
Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata  Moderata Moderata Moderata Bassa Moderata Bassa Moderata Moderata Bassa
Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Moderata Bassa Bassa Moderata Moderata Moderata  Bassa Moderata Moderata Moderata Bassa
Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Moderata Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa B Moderata Moderata Moderata s assa
Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Moderata Bassa Bassa loderata Moderata Moderata  Moderata Bassa Moderata Non valutabile Moderata
Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Moderata Moderata Bassa Bassa Moderata Moderata Moderata  Moderata Moderata Moderata Moderata Bassa
Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Bassa Bassa Moderata Moderata Moderata Moderata
Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Bassa Moderata Bassa Bassa Moderata Bassa Moderata  Moderata Moderata Moderata Moderata Moderata
Bassa/Moderata Bassa/Moderata Bassa Bassa assa Bassa Bassa Moderata Bassa Bassa Molto Bassa  Moderata assa MoltoBassa  Bassa Moderata Moderata Moderata
Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Moderata Moderata Moderata  Moderata Bassa Moderata Moderata  Moderata Moderata Bassa Bassa Moderata
Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Bassa Moderata Moderata Moderata  Bassa Moderata Moderata Moderata Moderata
Bassa Bassa Bassa Molto Bassa Moderata Molto Bassa MoltoBassa  Moderata Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bass: Moderata Bassa Moderata assa
Bassa Bassa Bassa Bassa toderata Moderata Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Moderata Moderata Moderata
Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Bassa Bassa Moderata Moderata Bassa Moderata Moderata Moderata Moderata Bassa
Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Moderata Bassa Moderata  Moderata Moderata Moderata Moderata  Bassa Moderata Moderata Bassa Moderata Bassa
Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Moderata Bassa Bassa Moderata Moderata Moderata  Moderata Moderata Moderata Moderata Moderata Bassa
Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Bassa Molto Bassa Bassa Bassa loderata Bassa assa Moderata Bassa Bassa assa Moderata Bassa

moderata

28 settembre -4 ottobre 2020
concretizzato passaggio di fase

Moderata

Moderata
Moderata
Moderata
Moderata
Moderata
Moderata
Moderata
Moderata
Moderata
Moderata
Moderata
Moderata
Moderata
Moderata
Moderata

12-18 ottobre 2020
accelerazione

25.31 maggio 2020 1.7 giugno 2020 8-14 giugno 2020 15-21 giugno 2020 22-28 giugno 2020 29 giugno-05 luglio 202(6-12 luglio 2020 13 -19 luglio 2020 20 -26 luglio 2020 27 luglio-2 agosto 202(3-9 agosto 2020 10-16 agosto 2020 17-23 agosto 2020 24-30 agosto 2020 31 agosto -6 settembre 2020 7 13 settembre 202(14 - 20 settembre 2020 21-27 settembre 2020 28 settembre — 4 ottobre 2020 5~ 11 ottobre 2020
3 5 21

Moderata: 5-50% di probabilita di progressione rapida
Moderata: 5-50% di probabilita di progressione rapida
Moderata: 5-50% di probabilita di progressione rapida
Moderata: >50% di probabilta di progressione rapida.
Moderata: >50% di

Moderata: 5-50% di probabilita di progressione rapida

12— 18 ottobre 2020
22 23-scenario 23 - rischio e resiienza
4 Alta con probabilita alta di progressione

3 Moderata con probabilita alta di progressione
4 Alta con probabilita alta di progressione

24-scenario24-rischio e resilienza

19-25 ottobre 2020

4 Alta con probabilita ata di progressione (molteplici allerte:
4 Moderata con probabilita alta di progressione.

3 Moderata con probabilita alta di progressione.

3l Non valutabile con probabilita alta di progressione

4 Alta con probabilita ata di progressione (molteplici allerte.

3 Alta con probabilita alta di progressione (molteplici allerte.
lienza)
3 Moderata con probabilita alta di progressione.

3 Mnderau con probabilits alra diprogressione

lutabile con probabilta alta di progressione
lutabil

valutabile con probabilita di progressione

4 Moderata con pvnbibvlrﬁ alta di progressione.
3 Moderata con probabilita alta di progressione
3 Moderata con probabilita alta di progressione

Uso di molteplici indicatori da piu flussi informativi & particolarmente importante in fase di emergenza in cui la qualita del dato di

sorveglianza &€ complessivamente minore
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Prevention and response to COVI
evolution of strategy and planning
in the transition phase

for the autumn-winter season

Complementary insight into existing general
on preparedness, planning and specific contexts
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SCENARIO 3
Sustained and widespread transmission with risks in the abiity of oy to cope
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Cambio di strategia = dal lock down nazionale al sistema dei «colori»

<N
nature -

COMMUNICATIONS

A RTlC LE M) Check for updates

oPEN
Impact of tiered restrictions on human activities

and the epidemiology of the second wave of
COVID-19 in ltaly

Mattia Manica® 2, Giorgio Guzzetta'?, Flavia Riccardo® 2, Antonio Valenti?, Piero Poletti® 12,
Valentina Marziano® 12, Filippo Trentini 12 Xanthi Andrianou3?, Alberto Mateo-Urdiales® 3¢,
Martina del Manso3®, Massimo Fabiani3, Maria Fenicia Vescio® 3, Matteo Spuri3, Daniele Petrone3,
Antonino Bella3, Sergio lavicoli*®, Marco Ajelli® 782, Silvio Brusaferro>®, Patrizio Pezzotti® 3% &
Stefano Merler@ 129%

{(...the activity reduction in all locations outside of the home

was far from that observed during the nationwide lockdown
imposed to counter the first wave, even in the strictest tier

where a stay-home mandate was in place.

»
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Daily hospital
admissions per 100,000

Estimated Rt

5]

Tier group: yellow + orange + red

30 Oct — 5 Nov 18 Now — 25 Nov

— observed —— simulated (in absence of tiers)

yellow orange red
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L’epidemia SARS-CoV-2 in ltalia

Prima fase acuta

Prima fase di transizione Seconda fase acuta Seconda fase di transizione Terza fase acuta
< > < > < e — — — o ——
DPCM 3/11
18/05 DL n.65 23/07 DL n.105
11/03 %?5;%?: (sistemaa : (Modulazione dei (Modulazione dei Inizio gennaio 2022
i zone) Mod.uIaIZIO.ne criteri: riduzione delle criteri: riduzione delle Variante omicron
Lockdown dei criteri: restrizioni) restrizioni) (BA.1) prevalente
12/10 restrizioni
DM 30/04 (Strategia) natalizie
1200000 - (Valutazione del il
Rischio)
I 2712
1000000 - | Inizia la campagna vaccinale
I DL 5 gennaio
I 2021
800000 - I
3 Meta febbraio 2021 Fine giugno 2021
8 | Variante alfa prevalente Variante delta prevalente
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Fonte dati: Sorveglianza nazionale integrata per COVID-19 (aggiornati il 16 marzo 2022)



1 Inizio della campagna vaccinale
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Classificazione del rischio (settimana 4 maggio 2020 — settimana 28 febbraio 2022) per Regione in relazione alla curva epidemica
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. Casi per data di diagnosi o prelievo

Rischio moderato . Rischio moderato con alta probabilita di progressione a rischio alto . Rischio alto . Non valutabile
Casi per data inizio sintomi

. Rischio basso
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Curva epidemica aggiornata al 16/03/2022; Prima valutazione del rischio sett. 4-10 maggio 2020, ultima valutazione sett. 28 febbraio — 6 marzo 2022.
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Cosa cambia nell'impatto su

A)

Weekly assessment of the probability (A) and impact
(B) components of the risk assessment between

November 2, 2020 and September 24, 2021.
vaccination campaign (December 2020) and the time in

Darker and solid lines represent the start of the
which vaccination coverage reached 50% among the
ltalian eligible population (July 2021). In the figure the
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B)

word «Region» is used to include both Italian Regions and

ltalian Autonomous Provinces.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8795855/

WHO Bull. 2022;
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8795855/

Morti evitate grazie alla vaccinazione

 tra 53.209-148.756 ricoveri in ospedale evitati
» tra 6.434-16.276 ricoveri evitati in Terapia intensiva
i et COVID 1Y cy gt W » tra 13.571-48.026 morti evitate

ltalia, popolazione >12aa, periodo gennaio- settembre 2021

© View Citation

11
: : WHO Regional Office for Europe: Nearly half a million lives saved by
A new StUdy by the WHO Reg|0na| Oﬁ:lce for COVID-19 vaccination in less than a year

Europe and the European Centre for Disease oana =
Prevention and Control (ECDC) published in Coperihagen, 29 November 202 e

A new study by the WHO Regional Office for Europe and the European

Centre for Disease Prevention and Control (ECDC) published in

E u rOSU rve i I Ian Ce esti m ates that 470 OOO Iives Eurosurveillance estimates that 470 000 lives have been saved among

those aged 60 years and over since the start of COVID-19 vaccination

have been Saved among those aged 60 years rolloutin 33 countries across the WHO European Region.

This estimate does not include lives saved by vaccinating people under

an d Over Si n Ce th e Start Of COVI D— 19 VaCCi nati On 60 nor lives saved from the indirect effect of vaccination because of a

reduction in transmission.

Video: Lives saved by COVID-19 vaccinal tion

For further information, contact:

rOIIOUt In 33 Countries acrOSS the WHO European PrHansHenri P. Kluge, WHO Regional DirectorforEuropfesays, Bhanuahatna_gar
Region. (WHO-EURO) '
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https://www.euro.who.int/en/media-centre/sections/press-releases/2021/who-regional-office-for-europe-nearly-half-a-million-lives-saved-by-covid-19-vaccination-in-less-than-a-year

In conclusione

* La pandemia: un evento sindemico ancora in corso
« Dati utili a prendere decisioni tempestive in un contesto che cambia continuamente

« Dati utili a valutare l'impatto delle misure: non-farmacologiche e farmacologiche
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