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APPROVATO IN CONFERENZA STATO-REGIONI

Varato il nuovo piano pandemico
Mai piu lockdown e vaceini per tutti

di ALESSANDRO RICO

#@La Confe-
8 renza Stato-
¥ Regioni ap-
g prova il nuovo
| piano pande-

3 mico. Che con-
templa restrizioni, purché

proporzionate alla gravita
della situazione, tenendo
conto del loro impatto eco-
nomico e delle evidenze

scientifiche, in base a nor-
me trasparenti. Farmaci e
vaccini? Somministrati so-
lo se appropriato.
apagina14

Passa il piano anti pandemie
Niente lockdown alla Conte
e vaccini iniettati a casaccio

Ok della Conferenza Stato-Regioni. Restrizioni da valutare in base a gravita dei virus

e impatto economico. Per i farmaci sara richiesta «appropriatezza prescrittiva»

di ALESSANDRO RICO

# Orazio Schillaci ha battuto
un colpo: il nuovo piano pan-
demico 2025-2029, approvato
ieri dalla Conferenza Stato-
Regioni, dovrebbe aver archi-
viatoilockdown alla Conteele
vaccinazioni forzate alla Spe-
ranza.

Lo si evince consultando la
sezione dedicata agli «inter-
venti non farmacologici»
(Npi) per il controllo delle in-
fezioni. Essa conferma che,
qualora si diffonda un «pato-
geno respiratorio ad elevata
contagiosita e/o patogenici-
ta», verranno «valutate misu-
re restrittive e autorizzate at-
traverso leggi o atti aventi for-
zadilegge» (quindi,niente piu

dpem, i famigerati decreti del
presidente del Consiglio sfor-
natiarafficadaGiuseppi),con
'obiettivo di «limitare o evita-
re aggregazioni di persone».
Tuttavia, il documento rico-
nosce che, siccome «possono
incidere sulle liberta perso-
nali», i provvedimenti do-
vranno «essere sostenuti sia
da un processo decisionale
trasparente basato sulle co-
noscenze e sulle evidenze di-
sponibili sia da solidi quadri
giuridici». Due precisazioni
che non trascurabili: entram-
be le condizioni mancarono
quando I'allora premier dei 5
stelle eil ministro della Salute
introdussero regole di dubbia

efficacia, con deroghe grotte-
sche (ricordate gli «affettista-
bili»?) e dalle comprovate
conseguenze disastrose (le al-
tre gravi malattie trascurate,
nonché il record di ore di le-
zione perdute a scuola).
L’applicazione dei divieti,
silegge nel piano pandemico,
avra «intensita proporzionale
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alla contagiosita e/o alla pato-
genicita dell’agente patoge-
no».In piu, siterracontodelle
«ripercussioni» che le contro-
misure «possono determina-
re sulla popolazione in termi-
ni sociali ed economici». E il
riconoscimento di un princi-
pio fondamentale: anche nel-
lagestionediun’emergenza, il
governo deve saper soppesare
e bilanciare diversi principi e
beni altrettanto degni di con-
siderazione. Compreso il di-
ritto di portare a casa il pane.

Quanto alle campagne di
vaccinazione e alla sommini-
strazione difarmaci, il testo é
chiaro: senza sbandate pseu-
doscientifiche o derive com-
plottiste, evidenzia che ogni
campagna dovra «garantire
un’elevata appropriatezza
prescrittiva, intesa come cor-
rispondenza tra indicazione
clinica, scelta terapeutica e
profilo del paziente». Alla lu-
cediqueste indicazioni,viene
difficile immaginare una re-
plica dell'increscioso spetta-
colo della persecuzione fon-
datasulgreen pass. Con milio-
nidigiovani sottopostiaricat-
tomedico-politico, in assenza
di adeguata valutazione del
rapporto trarischio e benefici

delle inoculazioni di vaccini
anti Covid. E la clausola che
dovrebbe impedire tragedie
come quella di Camilla Cane-
pa, la diciottenne ligure
stroncata dal medicinale di
Astrazeneca.

Le Regioni e le Province au-
tonome hanno chiesto al go-

vernodiintervenire ancorasu
due fronti. Primo: assicurare
che le risorse possano essere
utilizzate per reclutare perso-
nale anche in deroga ai tetti
attualmente previsti, com’e
accaduto gia con la legge di
Bilancio 2025; e ammettere le
Regioni a statuto speciale e le
Province autonomediTrenoe
Bolzano alla ripartizione di
eventuali risorse aggiuntive,
qualora si rendano disponibi-
li.

Attenzione, pero: un’altra
novita importante e che non
arriveranno fondi a pioggia. I
finanziamenti pluriennali,
con stanziamenti crescenti
(50 milioni peril 2025,150 per
il 2026 e 300 I'anno dal 2027),
saranno vincolati a una piani-
ficazione dettagliata da parte
deglienti. Entro 9o giorni dal-
la stipula dell’accordo, Regio-
ni e Province autonome do-

vranno trasmettere al mini-
stero della Salute la delibera
di recepimento del piano
(pensato per virus respiratori
e influenzali) e il cronopro-
gramma con le prime azioni
per attuarlo; entro nove mesi
dovra arrivare un secondo
cronoprogramma; dal 2027
saranno necessarie relazioni
di attivita e resoconti finan-
ziari. L'erogazione del denaro
pubblico sara subordinata al
rispetto e alla verifica di que-
stipassaggi: primasiapprova-
no i programmi, poi vengono
valutati, infine si sbloceano i
soldi. A svolgere il ruolo di su-
pervisore sara un Comitato di
coordinamento, vero e pro-
prio organismo di controllo
centralizzato. Utile anche a
definire bene le rispettive
competenze di Stato e Regioni
- uno dei punti che, nel 2020,
creo confusione e compromi-
se lareazione all’epidemia.
Tutto affinché non siripeta
I'indegna recita di Conte. Che
in tv giurava: «Siamo prontis-
simi». E poi cirinchiuseadop-
piamandata.
@ RIPRODUZIONE RISERVATA

ADDETTO AI LAVORI Il ministro della Salute, Orazio Schillaci [Ansa]
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