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sorveglianza integrata dei casi di infezione da virus SARSCoV-2 segnalati sul territorio

FOEGt FGCOPO Lttt I nliFgugongCCukaad giao LjOFLjGo nOCCu?

informazioni contenute derivano da tutti i casi di infezione da virus SARS-CoV-2 che sono stati

confermati tramite test molecolari e antigenici dalle Regioni e Province Autonome e segnalati

al sistema di sorveglianza attraverso una piattaforma web dedicata. Il database nazionale si

compone, pertanto, della somma dei casi presenti nei 21 sistemi informativi di Regioni e PPAA

che sono stati sviluppati ad hoc per la sorveglianza COVID-19.

Si specifica che la definizione di caso di Covid- = 6 § 6 p U OCCg 6| G5t Iciicglarey 6 g CCu (i
NnOCO68§GFGLUOIt OnOCCg6agCluOoFX" """ 6n0OCCu, 6t OFFgit

dettato normativo, che, in assenza di test molecolare e/o antigenico con risultato positivo,

non vengono inclusi i casi di pregressa infezione rilevati esclusivamente a posteriori

attraverso un test sierologico positivo.

CCulGFuUOlI Ft 6nOCO 51 OLJOFUOG6 1 Ost | U6 dzi OFO6 nOLjLI Guug
nGTTULjGt FOOFOCoUOBst 606 F OCdDih ltakageenium wteridedicéboOs (i n O (i
di dettaglio che tiene conto della descrizione delle caratteristiche dei casi segnalati.

Il formato del report & di tipo dinamico, in coerenza con il fenomeno che descrive, mutevole

5Ol 6LGGOFgUUl gPO OO Lt Fo CuOdagCiCh OoPdd ODPEGYdjy FH o § &
interessato il nostro Paese. Per questo motivo € stato soggetto a variazioni nel corso del

tempo, finalizzate ad un miglioramento nella sua leggibilita e nella completezza delle

informazioni fornite..

Il presente report, nella sua forma attuale, € una nuova versione, realizzata in maniera semi -
gliut ©guldEEguUgoguul gdzOl Lit 6 Cuiios COB0OFUGEGt FOO6 nlo Lj
sistema di sorveglianza integrato Covid-19 e che producono le rappresentazioni in forma

grafica e tabellare.
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In evidenza

Fngd9OFut YOY(GSsguut YnOCC6OsilinOdBlGgwWyYy

A AGgCCOGFGEGt Yn OCCo OI8ligio2ard spiodst@tidiaghostic&i's riforiath O C Y
al sistema di sorveglianza integrata COVID -1919.809.495 casi, di cui 166.718deceduti.

A AgCColUCuUlGOgYUFngt GFOYI gsilingYLUCCgYs| OdzgCOFEgY
CoV-2 diinteresse perlasanita s Ul I CaGLgYUGFYkugClgQYLt FntuugVYidc
dal Ministero della Salute insieme ai laboratori regionali e alla Fondazione Bruno
Kessler, € emerso che la variante Omicron 9 1. Y$ Yt 1 8gGVYgCYndGYLjtaut Y
delle varianti Omicron identif icate nel nostro Paese. La variante BA.2 rappresenta il
"_ MY Ul gY CoOvYdzgl GgFuGY29dLltFY Il dLsOuut YgnY UFgQ
precedente pari al 93,8%. A fronte di questa diminuzione di BA.2, si osserva un
aumento del numero di sequenze attribuib ili al sotto lignaggio BA.2.12.1 (62 vs 4
NOCCOGFngt GFOY 51 OLOnOFUOpuY OQYsOl YplUgFut Y1l Gt
51 OdzgCOFEOY sl GY §gY . Q MY OY ™ _ Q MQY | (Ljs Ouu dzg
prevalenze stimate a livello nazionale per BA.4 e BA.5 erano pari a 0,47% e 0,41%
| GLisOuuddzg©OFuolORyY uul§gCoOOFUOQYFt FYLOSYOdzinOFE(
LidgFt YOLLit LGguOYgnYUiFoguoOFugugyYtl gdziiad YnOCCOY
causate da BA.1 e BA.2(https://www.iss.it/covl9 -cosa-fa-iss-varianti)

A ©O0CY Lt | Ljt YnOCColUCUGOYgYLOUUGOIFYYI GLGCUGFt YUFY
ospedalizzazioni, i ricoveri in terapia intensiva e i decess 1.

A In leggera diminuzione , rispetto alla precedente settimana, la percentuale di casi tra
gli operatori sanitari rispetto al resto della popolazione (2, 2%vs 2.3% si sottolinea che
guesto dato ha tempi di consolidamento maggiori rispetto agli altri, ed é quindi
suscettibile di variazioni).

A In questa fase, caratterizzata dalla circolazione di varianti altamente trasmissibili, &
verosimile che ci sia stato anche un aumento della quota di persone che hanno
gdziut YUFOUGFTOEGt FOYFt F YF tgliatizh (pdr matiyj Fogtiisié BJlE Ljti O9 G Yr
QgFLJgugYniagt Ft Ljd Y L UQQueptd @ioNieng potiebbe fogtareFallaljld i 1 Y
Lit att Ljudd®gYnOCYUuglLjLit YnGdYGFLGnOFEgGQYOYpllGFnaGY
vaccinale (vedi Nota metodologica: paragrafo 4.5).

A Il tasso di incidenza a 7 gg, in aumento in tutte le fasce di eta rispetto alla settimana
precedente, risulta compreso fra i 250 e 1.000 casi per 100.000 abitanti nelle fasce di
eta 0-9, 10-19, 80-89 e >90 anni e maggiore di 1 .000 casi per 100.000 abitanti in tutte
le altre fasce di eta.

A In aumento rispetto alla settimana precedente la  percentuale di casi segnalati con
stato clinico iniziale asintomatico (7 5%vs 73%.

A Fra il 27 giugno ed il 10 luglio, sono stati segnalati 1.185.972nuovi casi, di cui 548
deceduti (tale valore non include le persone decedute nel periodo con una diagnosi
antecedente al 27 giugno 2022).
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A

UBOFUGY gF Lt | §:Y1 ddtiddell fluss® FSE gnel periodo 04/07/2022 -
10/07/2022 evidenziano una incidenza ancora in aumento e pari a 1.089 per 100.000
abitanti, rispetto alla settimana precedente (922 per 100.000 abitanti nel periodo
27/06/2022 -03/07/2022). Lo stesso trend si osserva nel periodo piu recente censito
nei dati aggregati raccolti dal Ministero della Salute (1.238 per 100.000 abitanti nel
periodo 8/7/2022 -14/7/2022 vs 1.071 per 100.000 abit anti nel periodo 1/7/2022 -
71712022).

kFYgUuoOFut YCOUFLUGNOFEGYgY,  Ytat |l FaIoafmiysuilduu OY (
registra il piu alto tasso di incidenza a 14 giorni, pari a 2.383 per 100.000, mentre nella
fascia di eta 0-9 anni si registra il valore piu basso, 1.491 casi per 100.000 abitanti.

~00UJYBO0OniligFgYgCCgYnidGgt Ft LjigYnOGYLjt ttOuudyYLOt F
pari a 48 anni.

Trasmissibilita del virus SARS -CoV-2:

A 1 valori di Rt sono i seguenti:

T Rt sintomi =1,31 (IC95%: 1,3-1,31) al 29 giugno 2022, in leggera diminuzione
rispetto alla settimana precedente ( 1,39 al 21giugno 2022)

1 Rt ospedalizzazioni = 115 (IC95%: 112-117) al 5 luglio 2022, in diminuzione
rispetto alla settimana precedente ( 1,24 al 28 giugno 2022)

T Rtaugmented =135 (IC95%: 135-1,35) al 5 luglio 2022, in diminuzione rispetto
alla settimana precedente ( 146 al 28 giugno 2022).

Focus eta scolare (0 -19 anni):

A

AGgCCOUGFGEGt YnOCCoOs(inOBlGgYLjt Ft YLiugudGYnGgt Ft Ljuu
integrata COVID-19 4.220.182 casi nella popolazione 0 -19 anni, di cui 20.792
ospedalizzati , 460 ricoverati in terapia intensiva e 61 deceduti .

Stabile rispetto alla settimana precedente la percentuale dei casi segnalati nella

5ts5t CJEGt FOYGFY OuJdY Lkt Cgl OY A " MpY Il GLjsOuut Y gcC
settimana, il 21% dei casiin eta scolare e stato diagnosticato nei bambini sotto i 5 anni,

i1 35%F OCCg YT ¢ Ljtladniyindd%nell Yascia 1219 anni.

kFYgUoOFut YGCYugLjLt YnGYGFLGnOFEgYGFYUUGUuuoOYCOY
settimana siano da considerare in via di consolidamento.

Reinfezioni da virus SARS -CoV-2:

A

Dal 24 agosto 2021 al 13 luglio 2022 sono stati segnalati 738.757 casi di reinfezione ,

pari @a 49MY n OCY Ut 0 gCOY nOGY LgLGYFtudTdLguidnyY ©OCCO
reinfezioni sul totale dei casi segnalati risulta pari a 11,26, in aumento rispetto alla

settimana precedente ( 10,8%,dato con tempi di consolidamento maggiori rispetto ad

altre info rmazioni).
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A ~6gFgCGLGYNOCYI GLLUGY YndYI OGFTOEGY FOYgYsgl udl
| G TOlI GOoOFut Ys Ol YCOUGFGEGH Yn OC Cayidfenzia Tirifatingétd F OYn OCC
del rischio relativo aggiustato  di reinfezione (valori significativam ente maggiori di 1):

9 nei soggetti con prima diagnosi di COVID -19 notificata da oltre 210 giorni
rispetto a chi ha avuto la prima diagnosi di COVID -19 frai 90 e i 210 giorni
precedenti;

I nei soggetti non vaccinati o vaccinati con almeno una dose da oltre 12 0
giorni rispetto ai vaccinati con almeno una dose entro i 120 giorni;

1 nelle femmine rispetto ai maschi. Il maggior rischio nei soggetti di sesso
femminile pud essere verosimilmente dovuto alla maggior presenza di
donne in ambito scolastico (>80%) dove vie ne effettuata una intensa attivita
di screening e al fatto che le donne svolgono piu spesso la funzione di
caregiver in ambito famigliare;

1 nelle fasce di eta piu giovani (dai 12 ai 49 anni) rispetto alle persone con
prima diagnosi in eta compresa fra i 50 -59 anni. Verosimilmente il maggior
rischio di reinfezione nelle fasce di eta pil giovani €& attribuibile a
Lt ©5t 1 0 g8O0OFudGYOnYOLjst LiGEGY FGYgYagttdtl VI
60 anni;

1 negli operatori sanitari rispetto al resto della popolazione.
Impatto della vaccinazione nel prevenire infezioni, ricoveri e decessi

1 La campagna vaccinale in Italia € iniziata il 27 dicembre 2020. Al 13luglio 2022, sono
state somministrate 138.618.028(47.317.239prime dosi, 49.938.445 seconde/uniche
dosi, 40.254.22 terze dosi e 1.108.112juarte dosi ( https://github.com/italia/covid19 -
opendata -vaccini).

A Nella fascia 5-11 anni, in cui la vaccinazione & iniziata il 16 dicembre 2021, al 13 luglio
2022 si registra una copertura con almeno una dose pari a 38,2% e con il ciclo primario
completo pari a 34,9%.

A Il tasso di ospedalizzazione standardizzato pereta, | OCgu dz YgCCg Vst st CEGH
anni, nel periodo 27/05/2022 -26/06/2022 per i non vaccinati (66 ricoveri per 100.000
gl ApYl GLIGCUgYGCCOGFLGI LgYnliOYdadt CuOYOYSOEELY Ysiia
ngvYC, "~ " VBtiddveri gerfld02000 ab.) e oltre tre volte e mezzo piu alto rispetto ai
vaccinati con dose aggiuntiva/booster (1 9 ricoveri per 100.000 ab.) (Tabella 5).

A Il tasso di ricoveri in terapia intensiva standardizzato per eta, relativo alla popolazione
n G Y Qfahny, BeYperiodo 27/05/2022 -26/06/2022 per i non vaccinati (2 ricoveri per
100.000 ab.) risulta una volta e mezzo piu altro rispetto ai vaccinati con ciclo completo
ngvYCY, K ~ “2Yidouérb pef 108.000 ab.) e circa tre volte e mezzo volte piu alto
rispetto ai vaccinati con dose aggiuntiva/booster (1 ricovero per 100.000 ab.) (Tabella
5).
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A KkCYUQgLjLt YndYot Il ugCludYLUgFng!l nGEEgUt1i¥Ya@l YOUJ Q
nel periodo 20/05/2022 -19/06/2022, per i non vaccinati (1 0 decessi per 100.000 ab.)
risulta circa sette volte pivalto | GLjs Ot ut YgUGVYdzgLLGFgUaGYLt FYLGLCH
(1 decessi per 100.000 ab.) e circa sei volte e mezzo piu alto rispetto ai vaccinati con
dose aggiuntiva/booster (2 decessi per 100.000 ab.) (Tabella 5).

A ~00TTULYGLGGYNOCYdzgLLGFt YAl GnUEGH FOYs Ol LOFuUUgCC
vaccinati) nel periodo di prevalenza Omicron (a partire dal 3 gennaio 2022) nel:

9 prevenire la diagnosi di infezione  da SARS-CoV-2 é:

o0 pari al 37% entro 90 giorni dal completamento del ciclo vaccinale,
28% tra i 91 e 120 giorni, e 45% oltre 120 giorni dal completamento
del ciclo vaccinale

o pari al 50% nei soggetti vaccinati con dose aggiuntiva/booster

9 prevenire casi di malattia severa é:

0 pari a 67% nei vaccinati con ciclo completo da meno di 90 giorni,
68% nei vaccinati con ciclo completo da 91 e 120 giorni, e 70% nei
vaccinati che hanno completato il ciclo vaccinale da oltre 120 giorni.

0 pari al 86% nei soggetti vaccinati con dose aggiuntiva/booster.

A Le stime di efficacia del vaccino attualmente escludono dalla popolazione suscettibile
i soggetti con pregressa diagnosi nei 90 giorni precedenti, tempo dopo il quale si &
nuovamente a rischio di infezione come da definizione di reinfezione (vedi Glossari  0).
Si evidenzia inoltre, dati gli attuali alti livelli di copertura vaccinale, che le stime di
efficacia potrebbero risentire di uno sbilanciamento nella distribuzione della
5t 5t CJEGE FOYTI gYdzgLLGFGUGYOYFt FYdzg L L (plpt G Y x iU
piccola della popolazione, caratterizzata verosimilmente da fattori di rischio differenti
50l YAGYpUugCUGYFt FYSYst LjLjGI GCOYgttdaiuLugl OYgCCoOdGFuU
informazioni a livello individuale (es: aspetti socio -comportamentali).

A POI YuFYgsslt Tt FnGaOFut YLt CCo OT F1ll anpile digpohini® C Y dzg L L
UFt YLiGGnGt YOTTOUUUGgUY YngCVYt 1l Usst YndaYLjt | dzOt ClG g F
Lancet (link: https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/P11S0140 -
6736(22)011850/fulltext )
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FIGURA 1 - CASI SETTIMANALI DICOVID-19 SEGNALATI IN ITALIA PER DATAPRELIEVQ DIAGNOSI (A

SINISTRA) E NUMERO DI TAMPONI SETTIMANALI EFFETTUATI(A DESTRA)
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FIGURA 2 - TREND DEL TASSO DI INCIDENZA SETTIMANALE DI CASDI COVID-19 SEGNALATI PER
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FIGURA 3 - CONFRONTO PER SETTIMANA DI CALENDARD DEL NUMERO DI TAMPON| CASI SEGNALATI DICOVID-19, OSPEDALIZZAZIONI, RICOVERI IN TERAPIA
INTENSIVA E DECESSE, GENNAIO - GIUGNO 2021 E GENNAIO2022 AD OGGI

Nota: -1 dati relativi al numero dei tamponi sono forniti da MdS/PC -1 dati dei diversi esiti son o limitati ad alcune settimane precedenti alla data di riferimento del presente bollettino (vedi dettaglio in Nota
metodologica: paragrafo 1).
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TABELLA 1- DISTRIBUZIONE DEI CASI E DEI DECESSI PEROVID- 19 SEGNALATI IN ITALIA PER FASCIA DI ETA BSESSO DA INIZIO EPIDEMIA

Soggetti di sesso maschile Soggetti di sesso femminile Casi totali
Qlas§e
?ilnet . N N. %del 1) otalit & | % N. %del | ralit & | % N. %del 1 it a
anni) N @2l casi | deceduti izl . % i, G casi | deceduti izl . % N 2B casi | deceduti il . %
deceduti deceduti deceduti

0-9 918.032 9,8 14 0,0 <0.1 857.238 8,2 17 0,0 <0.1 1.775.270 9,0 31 0,0 <0.1
10-19 | 1.222.908 13,1 16 0,0 <0.1 1.221.985 11,7 14 0,0 <0.1 2444893 12,3 30 0,0 <0.1
20-29 1.118.901 12,0 81 0,1 <0.1 1.218.851 11,6 47 0,1 <0.1 2.337.756 11,8 128 0,1 <0.1
30-39 1.228.274 13,2 268 0,3 <0.1 1.467.872 14,0 159 0,2 <0.1 2.696.150 13,6 427 0,3 <0.1
40-49 1.462.022 15,7 1.071 11 0,1 1.765.489 16,8 515 0,7 <0.1 3.227.512 16,3 1.586 1,0 <0.1
50-59 1.425.100 15,3 4.285 4,6 0,3 1.641.355 15,7 1.797 2,4 0,1 3.066.457 15,5 6.082 3,6 0,2
60-69 913.017 9,8 11.985 12,9 1,3 1.011.101 9,6 4.959 6,7 0,5 1.924.119 9,7 16.944 10,2 0,9
70-79 637.969 6,8 27.217 29,2 4,3 684.552 6,5 13.756 18,7 2,0 1.322.521 6,7 40.973 24,6 3,1
80-89 337.293 3,6 36.113 38,8 10,7 454.643 4,3 30.876 42,0 6,8 791.943 4,0 66.989 40,2 8,5

>90 60.656 0,7 12.080 13,0 19,9 161.987 15 21.446 29,1 13,2 222.643 1,1 33.526 20,1 15,1
r'?'gtg 118 00 2 0,0 1,7 113 0,0 0 0,0 <0.1 231 0,0 2 0,0 0,9
Totale | 9.324.290 47,1 93.132 5589 1,0 10.485.186 52,9 73.586 441 0,7 19.809.495 - 166.718 - 0,8

Nota: La tabella non include i casi per cui non € noto il sesso
Olt nt Gut 6ng CCu k Ljunith 1SS Ratna B tughd 20221 Odén G o a g
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FIGURA 4 - ETA MEDIANA DEI CASI DICOVID-19 ALLA DIAGNOSI, AL PRIMO RICOVERQAL RICOVERO

IN TERAPIA INTENSIVA E AL DECESSO INTALIA PER SETTIMANA DI DIAGNOSI
Notak CYngut VI OCguldd YgCCoOUCUGOgVYLOUUGBgFgYFt FYSYLt FLjt Cingut YOYdzOI t LjGtad CaO0]

g
0

a
1

0o

nd

06

3

1B fudio 20221

ita 4SS Rotna

i

g CCukLj



o]
10-19
20-29 25
30-39
40-49
50-59
60-69
70-79
80-89
>90 6 : a0 | o8 H
Totale
AN AN N N N N N N N N N N N A N N N N N N o NN
o™~ o™ o™ o™ o™~ o™ o™ o™ o™ o™~ o o~ o™ o™~ o™ o™~ o™ o™~ o™ o™~ o~ o~ o~ o™ o™ o™
= = 5 £ £ 4 &4 4 84 8 % & & ¥ F ¥ F 86 6 B 6 5 D & @ =
2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 g 2 g 2 o 2 2 2 g 9 g 8 9 S 2 2
o= ~ & = I~ < = @ M~ < - & S = 0 W N @ ©W ¢ o © S~
o -— -— o~ o™ o - o~ o~ o - o~ o~ o -— - o~ o (=1 - o~ [Sr] o o~ o~ o
M [0, 50] (100, 150] @ (200, 250) [ >1000
M (50, 100] (150, 200] [ (250, 1000]

FIGURAS - TASSO DI INCIDENZA SETTIMANALE CASI SEGNALATI DCOVID-19 PER100.000

ABITANTI PER FASCIA DI ETA A PARTIRE DA GENNAIQ022
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FIGURA 6 - PERCENTUALE SETTIMANALE CASI DICOVID-19 SEGNALATI IN ITALIA PER STATO CLINICO

E PER FASCIA TETA
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