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* 30 Dicembre 2019: awiso urgente
LE O R | G I N | rilasciato Wuhan Municipal Health Committee
cee per la presenza di casi di polmonite di origine
sconosciuta.

e 31 Dicembre 2019:le autorita sanitarie

cinesi notificavano al WHO China Country
Office 27 casi di polmonite di origine
sconosciuta. Evidenza di un link
epidemiologico con il mercato ittico di Whan
dove erano in vendita animali vivi. 7 pazienti
in condizioni cliniche critiche.

e 1 Gennaio 2020: chiusura del mercato
ittico di Huanan.

* Qual’e’ I'agente responsabile?



SARS-COV 2

. . SARS-CoV2 virus
* || nome del virus deriva dalla

classica forma a corona. AN

* | coronavirus possono causare
malattie sia negli animali che s
nell’'uomo M

protein

* Nelll'uomo causano sintomi di
varia gravita che vanno da lievi /
sindromi respiratorie o ACEZ? Viral Entry
gastroenteriche, fino a sindromi
respiratorie gravi e molto gravi |3:31§3|



Virus : ingegnosi e pericolosi manipolatori

. Spesso i virus che aggrediscono I'uomo * Questo fenomeno biologico € avvenuto anche di recente

causando anche epidemie, provengono dagli nel 2019 con il virus SARS-COV-2 che causa la malattia
animali, attraverso un processo chiamato con un definita “COVID19”, probabilmente passata dai pipistrelli
termine anglosassone SPILLOVER (che agli esseri umani.

potrebbe essere tradotto un salto di specie, cioe
un fenomeno per cui un microorganismo (in

» Perche’ i pipistrelli? per le loro caratteristiche di vivere in
guesto caso virus) passa da una specie animale

all’'uomo (per citare degli esempi: il Morbillo & g-ruppi affqllati e misti, piu facilme_nte si trasmettono |l |
derivato dal virus della peste bovina, la Mers dai virus, facilitando mutazioni genetiche dello stesso. Inoltre |
cammelli e dromedari ein italiano con pipistrelli, nel corso dell’evoluzione, si adattano a non
‘r‘ggrﬂmﬁéir(i))ne”) per definire la SARS da piccoli ammalarsi pur essendo portatori di cariche virali elevate.

« Un altro interessante caso di Spillover e quello
relativo al’HIV (Human Immunodeficiency Virus)
isolato nel 1984. Si ritiene che lo Spillover sia
avvenuto piu volte tra scimpanze ed esseri
umani, con ogni probabilita tra il cacciatore e |l
sangue di prede infette (teoria del Cut hunter).




DATI EPIDEMIOLOGICI

Ministero della salute

 (Ultimi dati, inclusa Italia, fonte NEL MOND
ashboard ECDC, 04 Gennaio ONDO
2021)_ _ | * (Ultimi dati OMS. Fonte: Health
* Francia casi confermati mergency Dashboard, 08
2.555.728 morti 65.037 Gennaio ore 09.38 am)
e Spagna casi confermati « 86.436.449 casi confermati nel
1.958.844 morti 51.178 mondo dall'inizio della pandemia
e [talia casi confermati 2.155.446  « 1.884.341 morti
mortl 75.332

 Germania casi _
confermati 1.775.513 morti
34.574



SINTOMI

* Febbre (90%)

* Mialgie

* Tosse, rinite

* Astenia

e Sindrome gastroenterica
* Ageusia,anosmia




Cos’e una polmonite?

 La polmonite e una malattia
dei polmoni e del sistema
respiratorio caratterizzata
dall'inflammazione deqli
alveoli polmonari, 1 quali si
riempiono di liquido che
ostacola la funzione
respiratoria. Di solito e
causata da un'infezione

dovuta a virus, batteri e altri
microrganismi.




acino

 L'aria che respiriamo entra nei bronchi che, proprio come in una pianta, si

sncl)dano In rami sempre piu sottili (i bronchioli) fino a sboccare negli alveoli
olmonari.

%Ii alveoli sono microscopici palloncini con una parete molto sottile, che permette
all'ossigeno di passare dall'aria al sangue e all'anidride carbonica di passare dal
sangue all'aria. o _ o _
In questo modo la respirazione ci consente di ricavare dall'aria _
I'ossigeno che e indispensabile per il funzionamento delle nostre cellule, e di
liberarci dell'anidride carbonica, prodotto di scarto del metabolismo.
| palloncini (gl alveoli) si gonfiano quando l'aria entra nel polmoni (inspirazione) e
si sgonfiano quando l'aria esce gesplrazmne). _ _ _
Ma gli alveoli non possono fare tutto questo "nel vuoto". Devono infatti entrare in
contatto con i vasi sanguigni per scambiare ossigeno e anidride carbonica. _
Ede Pr?f)r!o I'interstizio a funzionare da impalcatura del polmone _sorregngen_do gli
alveoli, dividendoli I'uno dall'altro e fornendo il sostegno hecessario anche ai vasi
sanguigni che portano il sangue a contatto con gli alveoli.



Polmonite interstiziale

L'infezione da nuovo Coronavirus provoca proprio

una inflammazione dell'interstizio che viene infiltrato
dalle cellule dell'inflammazione: leucociti e macrofagi
insieme a liquido trasudato dal sangue. L'impalcatura,
quindi, si ispessisce, diventa ingombrante e impedisce
agli alveoli di espandersi completamente durante
I'inspirazione. Comincia a mancare I'ossigeno e il respiro
si fa affannoso.

Se l'inflammazione persiste, puo formarsi tessuto
cicatriziale (fibrosi) che sostituisce gli alveoli. Si va
incontro a una vera e propria polmonite interstiziale grave.
Via via che questo processo avanza, la respirazione si fa
sempre piu difficile.




Come si fa la diagnosi

* Esami di laboratorio
* Tampone nasofaringeo
e Test immunologico

* Rx torace
* Ecografia toracica , st
» TAC toracica S

SmallSubpleural Consolidation

























Prima e dopo la cura ....




Terapia

e Cortisone

* Eparina
* Ossigeno




PROGNOSI

* Oltre I'80% dei pazienti ha una forma lieve/moderata e guarisce. ® Nel 14%
dei casi il virus causa malattia severa, con polmonite e respiro corto. e Circa
il 5% dei pazienti va incontro a un quadro critico con insufficienza
respiratoria, shock settico e collasso multi-organo. e Si stima in circa il 2-3%
la letalita (morti/casi riportati di positivita al SARSCov2). Il virus e risultato
fatale piu nei pazienti anziani e in quelli affetti da malattie pre-esistenti,
quali diabete e malattie cardiache, pazienti oncologici. Ci sono meno casi
tra i bambini e nelle donne (30%) ¢ Uno studio del Centro cinese per il
controllo e la prevenzione delle malattie (Ccdc) indica che 1'80,9% delle
infezioni e classificato come lieve, il 13,8% come grave e solo il 4,7% e
critico. Il numero di morti tra le persone infette (positive al test) rimane
basso. Tra queste la stragrande maggioranza e concentrata tra gli over 80. e
Dismissione ospedaliera per guarigione clinica: viene dichiarata solo dopo
aver accertato |I'assenza dei sintomi e dei segni e la negativita al COVID19
del tampone naso-faringeo ripetuto due volte a distanza di 24 h



VACCINI

e 27 dicembre : vaccino day

* RNA messaggero

e Adenovirus



VACCINI

« COME FUNZIONA UN VACCINO A MRNA?
Iniettato Il vaccino, le cellule ricevono 'mRNA dentro un piccolo
iInvolucro di grassi (per entrare nelle cellule) e lo usano come
stampo per ricavare proteine virall. Da sola, senza il resto del
virus, la spike e innocua, ma mette in allarme il sistema
Immunitario e lo induce a produrre anticorpi. A quel punto,
guando e se una persona vaccinata dovesse "incontrare" Il
coronavirus SARS-CoV-2, |1 suol anticorpi riconosceranno la
spike perché gia incrociata in nell'attacco simulato col vaccino,
e nella maggior parte dei casi agiranno di conseguenza - |l
sistema immunitario riconoscera e attacchera il virus prima che
provochi l'infezione.



« La tecnologia tradizionale su cui si basano vaccini come quello
di AstraZeneca sfrutta un adenovirus (un virus che causa |l
raffreddore e che incontriamo spesso) a cui viene cambiata
I'informazione genetica per veicolare parti del nuovo

coronavirus (la proteina spike) adatte a stimolare una risposta
Immunitaria.

? ? H Spike Glycoprotei
3 ‘U ' f/f ‘2—%— M-Protein
\ /A

A——a— Hemagglutinin-esterase




A chi puo essere somministrato?

* Persone di eta superiore ai 16 anni

* Persone con comorbilita(patologie croniche polmonari, cardiache,
epatiche, diabete, obesita

Non sono ancora disponibili dati conclusivi su

 Donne in gravidanza e in allattamento

e Bambini/adolescenti fino a 15 anni

e Condizioni di immunosoppressione per patologia o terapie



DOMANDE APERTE SUI VACCINI...

* Che efficacia hanno ?
e Sono sicuri?
e Quanto dura I'immunita ?



Non si puo abbassare la guardia !

ISTRUZIONI PER INDOSSARE LA MASCHERA

N
BW =4
/ W S g

— e

& VAY ‘ )

-~

Passa le dita attraverso gli elastici. Lo stick per il naso Mettigli elastici sulle orecchie. Tirare la maschera dai bordi

dovrebbe essere sopra. Posiziona la maschera sul naso superiore e inferiore per aprire completamente le pieghe.

e sulla bocca, Cio garantira la massima protezione del viso e minimizzera
il numero di strati attraverso devi respirare.

Indossa e forma il rinforzo sopra il ponte del naso per ridurre Togliti la maschera afferrando gli elastici e togliendoli
al minimo il passaggio d'aria. dalle orecchie. Non toccare la maschera durante

la rimozione, poiché potrebbe contenere germi.
Smaltire la maschera dopo l'uso. Lavati accuratamente le
mani.

LAVATISPESSO LE MANICON [/ k88 A
ACOUA E SAPONEOUSAUN [l N8, B [g e MANTENENDO LA DISTANZA

GELABASEALCOLICA W &% 1 DI ALMENO UN METRO

i ALCUNE SEMPLICI Lol
Zggﬁ%g? /é RACCOMANDAZIONI 'l EVITALUOGHI
v N PER CONTENERE (A T} AFFOLLATI
BOCCA CON LE MANI \J IL CONTAGIO DA (.
> ‘ CORONAVIRUS

' COPRIBOCCA E NASO CON
ﬁ FAZZOLETTI MONOUSO
- QUANDO STARNUTISCI O

.~ TOSSISCI. ALTRIMENTI USA

LA PIEGA DEL GOMITO
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EVITA LE STRETTEDI \
MANO E GLI ABBRACC! :
FINO A QUANDO QUESTA /|
EMERGENZA SARA FINITA * -

SE HAI SINTOMI SIMILI ALLINFLUENZA RESTA A CASA, NON RECARTI AL PRONTO SOCCORSO 0 PRESSO GLI
STUDIMEDICI, MA CONTATTA IL MEDICO DI MEDICINA GENERALE, | PEDIATRI DI LIBERA SCELTA,
LA GUARDIA MEDICA 0 | NUMERI REGIONALI

EVITA CONTATTIRAVVICINATI



IMPARARE dal passato per evitare In
futuro gli stessi errori e sempre
possibile

GRAZIE



