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CORONAVIRUS. Parlail direttore del Policlinico San Matteo di Pavia dove e stato messo a punto [unico esame sierologico validato

«Itest? Solo quell attendibili»

ABrescia siinizia il 23 aprile. Attesa per le linee guida. «Non affidabile la prova rapida con la puntura nel dito»

LINTERVISTA. |l Policlinico San Matteo di Pavia hamesso a punto lunico esame per ora approvato. Parlail direttore

«Per convivere col virus
il test e fondamentale»

Nicora: «Indispensabile per capire
chinon ha sviluppato gli anticorpi
e deve mantenereil distanziamento
sociale. Ma attenzione alle bufale»

Simone Fausti predisposto da Regione Lom-  ra, per comprenderne il fun-
Lericerche mediche sulfron-  bardia, i primi test dovrebbe-  zionamento.

te Coronavirus cominciano ropartire giovedi 23. La prio-

ad avere conseguenze tangi- rita ¢ stata assegnata alle Comefunzionaquestotest?
bili. Il Policlinico San Matteo  aree di Brescia, Bergamo,Lo-  «Il nostro & un test sierologi-
diPavia infatti, insiemea Dia-  di e Cremona. Si aspetta an-  co, cioé consiste in un prelie-
sorin, ha sviluppato un test coradiconoscere le modalita

sierologicoin gradodiindivi-  con cui sara eseguito. Un test

duare la presenza di anticor-  innovativo che ha richiesto

pi neutralizzanti nei soggetti ~ settimane di ricerca. Bre-

affettida Covid-19. Questote-  sciaoggi ha intervistato il di-

st ha appena ricevuto il mar-  rettore dell'Ospedale San

chio CE e, secondo quanto Matteo di Pavia, Carlo Nico-
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vo di sangue in grado di indi-
viduare gli anticorpi neutra-
lizzanti che, attaccandosi alla
proteina spike del Covid-19,
ne impediscono lareplicazio-
ne. Questo Coronavirus infat-
ti, unavolta che giunge ai pol-
moni, cerca I'epitelio polmo-
nare, perfora la cellula pren-
dendo possesso dell'organo
di comando e si replica. La
cellula poi si rompe e infetta.
Il nostro test individua se un
soggetto ha sviluppato quegli
anticorpi in grado di neutra-
lizzare la fase replicativa del
virus che dunque sono quelli
che probabilmente favorisco-
no la capacita del paziente di
superare I'infezione».

Quale obiettivo si vuoleraggiun-
gere tramite la diffusione di
questotest?
«L'utilizzo su larga scala ci
ermette diindividuare quel-
a parte di popolazione che,
pur non avendo i sintomi, ha
il Covid-19 perché ha svilup-
pato gli anticorpi. Allo stesso
tempo, se il test € negativo,
siamo in grado di capire chi
non ha ancora contratto la

M A testrapidi
con lapuntura

sul dito non sono
affidabili,hanno

molte criticita

CARLONICORA
DIRETTORE GENERALE SAN MATTEO

malattia. Tali soggetti sa-
pranno dunque che le misure
di distanziamento sociale so-
no rivolte soprattutto a loro
perché non hanno difese».

E un test affidabile?

«Si. Al contrario dei test rapi-
di, come la cosiddetta sapo-
netta che consiste in una pun-
turasuldito, su cui il Ministe-
ro della Salute ha espresso
molte criticitd, il nostro test
ha un’affidabiliti alta. Que-
sta € misurata secondo due
parametri: la specificita, cioé
il test deve essere in grado di
misurare solo e solamente gli
anticorpi del covid-19, che &
pari al 100%. Poi ¢'¢ la sensi-
bilita che nel nostro caso é su-
periore al 95%».

Quale & il grande vantaggio di
questitest?

«Il fatto che siano test sierolo-
gici automatizzati. Tutto il
territorio € in grado di fare
un prelievo di sangue ed é at-
trezzato sul versante delle ca-

pacita analitiche. La velocita
di risposta ¢ di un paio d’ore,
mentre il tampone ci mette
6/8 ore per essere processa-
to. Inoltre il virus ci mette da
0 a 14 giorni per svilupparsi
una volta entrato nel naso
quindi dovremmo fare tam-
poni ogni 10 giorni su un sog-
getto per essere sicuri. Ma
questo non é possibile da un
punto di vista logistico».
Quale & I'obiettivo finale?
«Comprendereil gradodico-
pertura immunitaria della
popolazione. Cioé quanta
gente ha gli anticorpi. E es-
senziale perché per arrivare
ad affermare che un'infezio-
ne non ¢ pitt una pandemia &
necessario raggiungere I'im-
munita di gregge, cioé quella
situazione in cui il virus non
riesce piul a replicarsi perché
almeno I'80% dei cittadini so-
no immuni».

E fondamentale dunque fare
tanti test?

«Assolutamente. Piu test si-
gnifica pit dati cioé una mi-
gliore comprensione di quan-

tosiano diffusi questi anticor-
pi. La mia idea ¢ che oggi ci
sia un 20-30% di soggetti
con gli anticorpi. Seidati rac-
colti nei prossimi mesi con-
fermassero questi valori, che

sono molto bassi, allora, si-
gnifica che siamo molto lon-
tani dall'immunita di gregge
e potremmo essere esposti a
una fase due del contagio».

Epossibile prendereil Coronavi-
rus una seconda volta?

«Non lo sappiamo. Sembra
che in Cina sia accaduto, ma
bisogna verificare se tali sog-
getti avessero altre malattie o
immunodeficienze. Se un
soggetto facesse il nostro test
e scoprisse che ha gli anticor-
pi neutralizzanti, significhe-
rebbe che in questo momen-
to ha una quantita adeguata
di tali anticorpi da impedire
al virus di replicarsi. Tuttavia
bisognerebbe costituire un
gruppo di studio, sottoporlo
a prelievi nel tempo. Se la ri-
sposta anticorpale é duratu-
ra, allora si potra dire che il
soggetto ¢ immune». e
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