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Situazione Svizzera 09.12.2020
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Situazione epidemiologica Ticino 09.12.2020
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Aggiornamento situazione epidemiologica
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1. Aggiornamento medicamenti e materiale

2. Bilancio vaccinazione contro l’influenza

3. Vaccino pandemico e campagna di vaccinazione
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● In questo momento il mercato è «normale»

● Ci sono buone scorte nel settore sanitario (stazionario e 

ambulatoriale). Le Direttive sullo stoccaggio del 29 maggio 

perseguono un’autonomia minima di 12 settimane secondo il 

consumo effettivo nella prima ondata; l’ultimo monitoraggio è stato 

effettuato a inizio ottobre.

● Il Cantone dispone di riserve sussidiarie; il deposito unico di 

Rancate è operativo dal 1. ottobre

● Ulteriori riserve sussidiarie (per 40 giorni) sono state allestite dalla 

Confederazione

Materiale di protezione – disinfettanti – medicamenti – ossigeno – test diagnostici
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● Fino al 30 novembre l’accesso al vaccino era stato consentito solo 

alle persone appartenenti a un gruppo a rischio

● Una fornitura straordinaria è arrivata a fine novembre ed era già 

riservata per persone a rischio 

● Il farmacista cantonale ha «prelevato» dal mercato 3’740 dosi, 

assegnandole secondo priorità sanitarie. Il 4 dicembre sono stati 

forniti 64 studi medici, 33 farmacie e 1 struttura, grazie alla 

collaborazione di OMCT, OFCT e Unione farmaceutica

● Tutte le persone a rischio che si erano annunciate (al proprio 

medico o in farmacia) hanno ricevuto il vaccino

● Totale dosi utilizzate in Svizzera 1.95 mio (+ 65% sul 2019) 

Vaccinazione contro l’influenza stagionale



CH 2018-2019 (31%) 
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Vaccino contro Covid-19 (1)

Nelle ultime settimane ci sono state a livello internazionale 
ripetute «accelerazioni». 

Sono messaggi di speranza - ma devono essere interpretati 
al netto delle finalità non dichiarate e della propaganda.
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Vaccino contro Covid-19 (2)

L’unica certezza è: 

● A breve e medio termine (fine estate!) il vaccino pandemico non
cambia la situazione. Nella migliore delle ipotesi, l’accesso a tutti 
(quelli che decidono di vaccinarsi) non sarà possibile prima di 
aprile-maggio-giugno. 

● Dunque anche nei prossimi mesi sarà necessario continuare a 
rispettare le regole di non-aggregazione, distanziamento, igiene e 
mascherine.
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Swissmedic e la Svizzera non sono in ritardo

● I vaccini di Cina e Russia non ci concernono perché non sono 

(ancora) previsti per impiego in Svizzera  

● MHRA (UK) ha dato un permesso a BioNTech-Pfizer secondo una 

procedura d’emergenza, sulla base di dati parziali

● Swissmedic (così come EMA, UE) applicano invece una procedura 

d’omologazione accelerata, che prevede una revisione ciclica 

(rolling review) di tutti i dati man mano che sono generati  

Vaccino contro Covid-19 (3)
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● Nell’adottare la legge Covid-19 (in settembre), il Parlamento ha 

consapevolmente rinunciato a prevedere un’omologazione 

d’emergenza dei vaccini pandemici. Perché comporta dei rischi e 

non rassicura la popolazione

● I vaccini sotto esame presso Swissmedic (ed EMA) sono 

attualmente 4 (AstraZeneca/UniOxford, BioNTech/Pfizer, Janssen-

Cilag J&J, Moderna) 

● Una prima decisione potrebbe essere formulata entro qualche 

settimana, a condizione che i dati già presentati e quelli ancora da 

presentare siano sufficientemente solidi e completi da dimostrare 

la qualità, la sicurezza e l’efficacia

Vaccino contro Covid-19 (4)
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● Potrà essere concretamente avviata solo dopo l’omologazione dei 

vaccini da parte di Swissmedic e la definizione della strategia 

vaccinale da parte dell’UFSP. La strategia vaccinale dipende 

dall’omologazione (quale vaccino sarà ammesso e indicato per 

quale popolazione e a quali condizioni – chi potrà accedere prima)

● L’accesso ai vaccini avverrà in funzione della loro disponibilità. La 

campagna sarà lunga (6-9 mesi)

● L’organizzazione logistica è in corso. Si prevedono fino a 6 centri 

di vaccinazione. Inoltre possibilità di vaccinare in strutture sanitarie 

e studi medici, se del caso con il sostegno di squadre mobili

Vaccinazione pandemica
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