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La notizia è che, sia pure con ben dieci mesi di inescusabile
ritardo,  anche  Walter  Ricciardi  finalmente  l’ha  capita:
«Abbiamo l’indice di mortalità […] più alto del mondo», ha
dichiarato a L’aria di domenica su LA7 subito prima di Natale,
aggiungendo poi che «su 147 Paesi solo 12 hanno fatto bene: 10
sono asiatici e 2 sono Australia e Nuova Zelanda, dove il
Natale in questo momento si celebra normalmente», proprio come
Ricolfi ed io stiamo dicendo da mesi.

Certo, uno a questo punto si aspetterebbe delle scuse e magari
le  dimissioni,  nonché  un  duro  atto  di  accusa  contro  il
governo, mentre il “rappresentante-ma-anche-no” della OMS in
Italia se ne guarda bene e continua imperterrito a sostenere
che «abbiamo fatto molto bene nella prima fase» e che se «in
questa seconda fase» le cose vanno male è (manco a dirlo)
colpa della gente che «ha rimosso tutto», il che non spiega
nulla e, soprattutto, è falso. In realtà, infatti, le cose
vanno male esattamente come prima: 33.500 morti in 3 mesi
allora (marzo-maggio), 38.200 morti in 3 mesi ora (ottobre-
dicembre), una differenza minima che si spiega col fatto che
allora  era  arrivata  l’estate,  che  aveva  fatto  scendere  i
contagi e quindi i morti, mentre ora è arrivato l’inverno, che
li sta facendo salire, tanto che a gennaio in soli 10 giorni
ne abbiamo già avuti 4.500.

Ma non pretendiamo troppo: per come siamo messi, è già un
mezzo miracolo che Ricciardi si sia deciso a dire almeno mezza
verità e sarebbe un miracolo tutto intero se riuscisse davvero
a convincere il governo a cambiare strada, senza continuare a
tirare a campare aspettando che ci salvi il vaccino, che in
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realtà significa aspettare che ci salvi (di nuovo) l’estate.
Infatti, è chiaro a chiunque non sia completamente stupido o
in malafede che per vaccinare un numero sufficiente di persone
ci vorranno diversi mesi, quindi le cose non miglioreranno
prima dell’arrivo del caldo, ovvero per almeno altri 4 mesi,
che, gestiti in questo modo demenziale, con l’Italia ridotta a
una specie di semaforo impazzito, possono fare più danni di un
terremoto.

Merita quindi riflettere un po’ più a fondo su quale tra i
vari modelli di contrasto al virus potremmo adottare, giacché,
contrariamente a quanto ci ha sempre ossessivamente ripetuto
la litania governativa, non ce n’è mai stato uno solo, uguale
in tutto il mondo, ma parecchi, solo alcuni dei quali hanno
funzionato. Certamente non l’ha fatto il “modello Italia”,
che, con buona pace di Ricciardi, non è mai stato tale (vedi
mio articolo del 19/10, nonché tutti quelli di Luca Ricolfi),
né il “modello Germania”, che tale è stato solo per un po’ e
poi si è tragicamente sgonfiato (vedi mio articolo del 23/12),
ma altri sì.

Anzitutto, c’è il modello cinese, il primo che abbiamo visto
in  azione,  così  sintetizzabile:  finché  puoi,  nega  tutto,
quando non puoi più, chiudi tutto. Ying e Yang, integrazione
degli opposti ed eliminazione degli oppositori, la mascherina
come immagine e il fucile come sostanza. Efficace lo è, etico
un po’ meno, imitabile (almeno da noi) per nulla.

Quindi, dall’altra parte del mare, nonché del cielo, c’è il
modello Taiwan, che per la OMS manco esiste, ma cionondimeno
ci guarda tutti dall’alto, o meglio, dal basso dei suoi 0,3
mpm  (morti  per  milione),  il  miglior  risultato  al  mondo,
ottenuto grazie all’atavica diffidenza verso la Cina e le sue
bugie, che ha portato alla tempestiva e rigidissima chiusura
delle frontiere. Oltre che da alcuni paesi asiatici, è stato
replicato, con quasi altrettanto successo, da alcuni paesi
dell’ex blocco sovietico e della ex Jugoslavia (anche se poi
molti hanno rovinato tutto riaprendo troppo presto al turismo
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internazionale): sarà un caso che avessero avuto a che fare
anche loro per lungo tempo con regimi simili a quello di
Pechino? È sicuramente il sistema migliore, ma quando hai già
il virus in casa non serve più.

Ci sarebbe anche un modello africano, tanto semplice quanto
efficace (appena 5 mpm): muori di qualcos’altro prima dei 55
anni  (aspettativa  di  vita  attuale  del  continente)  e
difficilmente  morirai  di  Covid,  che  fa  il  97%  delle  sue
vittime al di sopra di questa soglia. Per funzionare funziona,
ma  dubito  che  qualcuno  sia  disposto  ad  adottarlo,  a
cominciare, se potessero scegliere, dagli stessi africani.

E poi c’è il “mitico” modello coreano (in realtà usato anche
in Giappone, in Australia e, almeno parzialmente, anche in
altri paesi del Pacifico occidentale), l’unico di cui anche da
noi ogni tanto si è parlato, forse perché piaceva il fatto che
si basasse su una “App” o forse perché è sempre stato visto
(erroneamente)  come  una  versione  più  efficiente  di  quello
italiano, il che consentiva al governo di cimentarsi nel suo
sport preferito, ovvero scaricare la colpa dell’inefficienza
sui cittadini, che sarebbero più indisciplinati dei coreani.
Per la stessa ragione è anche il modello che viene in genere
preferito  da  chi  invece  ritiene  che  qualcosa  dovremmo
cambiare,  ma  senza  esagerare.  Ma  è  davvero  così?

Basta andare a guardare i numeri e ci imbattiamo subito in
un’enorme  sorpresa,  che  scompiglia  tutti  i  nostri  luoghi
comuni al riguardo. Infatti, nella “classifica” dei test in
rapporto alla popolazione la Corea del Sud è appena al 125°
posto  con  il  9,2%  di  abitanti  controllati  e  il  Giappone
addirittura  al  148°  con  il  4,2%,  mentre  tra  i  primi  40
troviamo  quasi  tutti  i  paesi  messi  peggio,  tra  cui
(ovviamente) l’Italia, che è proprio al 40° posto con il 45%,
5  volte  più  della  Corea  e  addirittura  11  volte  più  del
Giappone. L’Inghilterra è al 17° posto con l’86%, gli USA al
20° con l’81% e l’eterna “maglia nera” Belgio al 27° con il
62%.



Notato di passaggio che la percentuale dell’Italia è circa la
metà di quella degli USA di Trump il Pazzo, a cui continuiamo
irragionevolmente a sentirci superiori benché in realtà siamo
messi peggio in tutto, passiamo a farci la domanda veramente
importante:  cosa  significa  tutto  ciò?  Forse  non  era  vero
quello che sia Ricolfi che io abbiamo sempre sostenuto, cioè
che fare tamponi su vasta scala è uno dei punti essenziali per
un efficace contenimento?

La risposta in realtà è più complessa. Nei primi 40 posti,
infatti, ci sono anche diversi paesi virtuosi o semi-virtuosi,
come la Danimarca (266 mpm) al 7° posto con il 194%, l’Islanda
(85 mpm) al 12° con il 131%, Singapore (5 mpm) al 14° con il
95%, Hong Kong (21 mpm) al 21° con il 73%, la Norvegia (87
mpm) al 33° con il 54%, l’Australia (35 mpm) al 38° con il 46%
e la Finlandia (106 mpm) al 39° con il 46% (l’elenco completo
si trova su qui). Resta quindi confermato che, contrariamente
a quanto ha sostenuto per lungo tempo la OMS, fare molti
tamponi serve. Ma evidentemente non basta.

Anzitutto, farne tanti è difficile, soprattutto per i grandi
paesi, per trovare il primo dei quali bisogna infatti scendere
fino  al  17°  posto  dell’Inghilterra.  Inoltre,  non  è
necessariamente garanzia di successo. Il miglior risultato ce
l’hanno le isole Far Oer, con appena 20 mpm grazie a un 426%
di test, cioè oltre 4 per persona (che però su una popolazione
di  meno  di  50.000  abitanti  significa  poco  più  di  200.000
tamponi). Ma il Bahrain, che guida la classifica grazie a uno
stratosferico 1435% (cioè ha controllato ogni abitante per ben
14 volte) ha 206 mpm, cioè il decuplo delle Far Oer pur avendo
fatto un numero di controlli 3,5 volte maggiore. Le Bermude,
che hanno fatto circa 2,5 test per abitante, hanno un discreto
193 mpm, ma Andorra e Lussemburgo, con un tasso simile, hanno
rispettivamente 1099 e 840 mpm. E così via.

Certamente su ciò influiscono molto le altre misure adottate:
non è certo un caso che Taiwan sia appena al 192° posto con un
misero 0,55%, visto che ha puntato tutto, con successo, sulla
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chiusura delle frontiere, grazie alla quale ha avuto appena
qualche  centinaio  di  contagi.  Ma  ci  sono  anche  delle
differenze che dipendono dal modo di gestire e, prima ancora,
di concepire gli stessi tamponi.

La verità è che, come ha spiegato più volte il prof. Crisanti
(che pure durante la prima fase ha salvato migliaia di vite in
Veneto proprio facendo fare i tamponi a tappeto), alla lunga
questo sistema funziona solo se abbinato a un efficace sistema
di tracciamento dei contagi. Ciò, infatti, permette di fare i
test in modo “mirato”, ottenendo risultati molto superiori con
numeri molto inferiori: ecco perché Corea e Giappone ne fanno
così pochi. A tal fine, però, non basta avere la mitica “App”:
questa, infatti, si limita a segnalare quando si entra in
contatto  con  una  persona  contagiosa,  ma  perché  questa
informazione serva occorre che venga usata immediatamente, in
modo da spegnere il focolaio sul nascere.

Il problema è che tutto ciò non si improvvisa, perché richiede
un  sistema  sanitario  rapido  ed  efficiente,  cioè  tutto  il
contrario di quello italiano, che come qualità è ottimo, ma ha
il suo tallone d’Achille proprio nei tempi di attesa, dovuti
alla  iper-burocratizzazione.  Era  quindi  improbabile  già  in
partenza che il tracciamento potesse funzionare, anche se il
catastrofico fallimento della App Immuni, che ha scoperto poco
più di 1200 contagi, è andato al di là di tutte le più
pessimistiche  previsioni.  Comunque,  siccome  è  ovviamente
impossibile che si faccia ora ciò che non si è fatto in dieci
mesi, neanche questa strada è ormai praticabile. Ma potrebbe
non essere un male, se ci spingesse ad adottare quello che non
solo è l’unico sistema attuabile nella nostra situazione, ma è
anche il più efficace di tutti, ovvero il “modello Jacinda”,
creato dalla giovanissima premier neozelandese Jacinda Ardern.

Il  suo  metodo  è  tanto  semplice  quanto  efficace  e  si  può
sintetizzare, come lei stessa ha fatto, nel motto dei mitici
All Blacks della Nazionale di rugby: “Hard and early”, ovvero
“colpisci  duro  e  subito”.  Anche  la  sua  logica  è  molto



semplice: siccome il numero dei contagi dipende dai contatti
fra le persone, se si impediscono i contatti, i contagi si
azzerano; e siccome il numero dei morti dipende dal numero dei
contagi, prima si azzerano i contagi, meno morti ci sono.

Lockdown, quindi, ma totale e immediato: non come da noi, dove
è stato deciso con un mese di ritardo e anche nel momento di
teorica chiusura totale erano autorizzate a circolare quasi 10
milioni di persone. Ma neanche come in Cina, perché Jacinda
per imporlo non ha usato né la forza, come da loro, né la
paura, come da noi, bensì la ragione e il coraggio, spiegando
pacatamente i motivi della sua scelta e i vantaggi che avrebbe
portato e prendendosi sempre personalmente la responsabilità
di  qualsiasi  cosa,  anche  minima,  che  fosse  andata  storta
(altro  che  Conte  e  soci,  per  i  quali  la  colpa  è  sempre
nostra).

Per qualche mese il “modello Jacinda” se l’è giocata alla pari
con  quello  coreano,  ma  da  qualche  mese  in  qua  la  sua
superiorità,  che  io  ho  sempre  sostenuto,  mi  sembra  stia
diventando evidente a tutti. È vero, infatti, che il lockdown
è molto più duro del tracciamento, ma è anche molto più breve,
perché  il  tempo  massimo  di  incubazione  del  virus  è  di  2
settimane,  per  cui  basta  chiudere  per  un  tempo  di  poco
superiore per azzerare i contagi. Ma, soprattutto, dopo è
davvero  finita:  in  Nuova  Zelanda  si  è  tornati  alla  vita
normale già da maggio, mentre coreani e giapponesi sono ancora
alle prese con mascherine, disinfettanti e controlli di ogni
tipo.

Inoltre, proprio perché molto complesso da gestire, il modello
coreano costringe a vivere sempre sul filo del rasoio, tanto
più poi col Covid, che, come pare ormai accertato, non ha una
diffusione omogenea, ma viene propagato da pochi individui
super-contagiosi, per cui basta farsene sfuggire qualcuno per
ritrovarsi in pochi giorni davanti a un focolaio di grandi
dimensioni.



Questo è successo in modo emblematico all’Australia, che, dopo
avere praticamente azzerato i contagi già a fine aprile con
appena 102 morti (3,8 mpm, secondo miglior tasso al mondo dopo
Taiwan),  a  metà  luglio  si  è  lasciata  sfuggire  un  grosso
focolaio a Melbourne, che in 3 mesi ha fatto oltre 800 morti.
A questo punto gli australiani hanno decisamente virato in
direzione dei “cugini”, adottando per Melbourne un lockdown in
stile neozelandese, anche se un po’ ammorbidito, per cui ci
hanno messo 3 mesi anziché 3 settimane per azzerare i contagi.
Alla fine, però, ce l’hanno fatta e ormai anche da loro si è
tornati alla vita normale.

Ma anche quando non si verifichi nulla di così eclatante, col
sistema coreano è quasi inevitabile che alla lunga i piccoli
errori, che non possono mai essere completamente eliminati,
sommandosi  provochino  una  progressiva  accelerazione
dell’epidemia, all’inizio quasi impercettibile, ma destinata
col tempo a prendere sempre più velocità, come ha spiegato
benissimo  Ricolfi  nel  suo  articolo  del  24  ottobre  (senza
contare poi che più tempo ci si tiene il virus in casa, più è
probabile  che  muti,  diventando  più  contagioso:  vedi  mio
articolo del 7 gennaio). Inoltre, anche nel più efficiente dei
paesi  il  tracciamento  funziona  solo  finché  il  numero  dei
contagi giornalieri è basso, per cui se quest’ultimo comincia
ad aumentare si innesca un circolo vizioso che, superato un
certo limite, manda in crisi il sistema. E sembra che proprio
questo stia accadendo negli ultimi tempi, sia in Giappone che
perfino nella “mitica” Corea del Sud.

A fine aprile questi paesi avevano rispettivamente 4,1 e 5
mpm,  cioè  erano  più  o  meno  allo  stesso  livello  di  Nuova
Zelanda  (5)  e  Australia  (3,8).  Oggi,  però,  in  Corea  la
mortalità è salita a 22 mpm, cioè è più che quintuplicata,
mentre in Giappone è arrivata a 32 mpm, cioè è aumentata di
quasi 8 volte. La Nuova Zelanda, invece, ha tuttora 5 mpm,
mentre  l’Australia  dopo  Melbourne  era  salita  a  35,  ma  da
allora, cioè da quando si è “Jacindizzata”, da quel 35 non si
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è più mossa.

Ancor più inquietante è il paragone con l’Italia, che a fine
aprile aveva 480 mpm, mentre oggi ne ha 1300, il che significa
che da noi (così come, più o meno, anche negli altri paesi
europei), la mortalità è cresciuta di 2,7 volte, ovvero la
metà della Corea e un terzo del Giappone. Intendiamoci, stiamo
parlando di una situazione che è ancora da 40 a 60 volte
migliore  della  nostra,  però  a  me  sembra  che  questi  dati
dimostrino inequivocabilmente che la prolungata convivenza col
virus, anche a bassa o bassissima intensità, non è mai una
buona idea, e non solo perché c’è sempre il rischio che la
situazione possa sfuggire di mano.

In  primo  luogo,  infatti,  mantenere  a  lungo  un  sistema  di
sorveglianza  così  complesso  implica  un  enorme  sforzo,  sia
organizzativo  che  economico.  Inoltre,  si  è  costretti  a
sopportare tutta una serie di disagi che, per quanto molto
inferiori a quelli che stanno toccando a noi europei, su tempi
lunghi non fanno bene né al morale né all’economia, per non
parlare  delle  limitazioni  alla  libertà  personale  e  alla
privacy, che più durano, più diventano pericolose. Ma, infine
e soprattutto, perché mai dovremmo fare uno sforzo simile per
mantenere  basso  il  livello  dei  contagi,  quando  si  può
azzerarlo  del  tutto  con  uno  sforzo  molto  minore?

La Nuova Zelanda (che inizialmente aveva adottato anch’essa il
metodo coreano) ci ha messo 3 settimane a capirlo. L’Australia
5 mesi e 900 morti. Noi invece non l’abbiamo capito neanche
ora, dopo 10 mesi e 80.000 morti. La domanda è: perché? La
risposta è molto complessa, dato che non è univoca, ma dipende
da diversi fattori, che cercherò di analizzare in un prossimo
articolo.


