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EPIDEMIA COVID-19 

Aggiornamento nazionale 

 

 

 

 11 agosto 2020 – ore 11:00 

Nota di lettura: Questo bollettino è prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità (ISS) ed integra dati 
microbiologici ed epidemiologici forniti dalle Regioni e dal Laboratorio Nazionale di Riferimento pe r SARS-
CoV-2 dell’ISS. I dati vengono raccolti attraverso una piattaforma web dedicata e riguardano tutti i casi di 
COVID-19 diagnosticati dai laboratori di riferimento regionali. I dati vengono aggiornati giornalmente da 
ciascuna Regione anche se alcune informazioni possono richiedere qualche giorno per il loro inserimento 
e/o aggiornamento. Per questo motivo, potrebbe non esserci una completa concordanza con quanto 
riportato attraverso il flusso informativo del Ministero della Salute che riporta dati aggregati. 

I dati raccolti sono in continua fase di consolidamento e, come prevedibile in una situazione emergenziale, 
alcune informazioni sono incomplete. In particolare, si segnala la possibilità di un ritardo di alcuni giorni tra 
il momento della esecuzione del tampone per la diagnosi e la segnalazione sulla piattaforma dedicata. 
Pertanto, il numero casi che si osserva nei giorni più recenti (Figura 1), deve essere al momento interpretato 
come provvisorio.  

Il bollettino descrive, con grafici, mappe e tabelle la diffusione, nel tempo e nello spazio, dell’epidemia di 
COVID-19 in Italia. Fornisce, inoltre, una descrizione delle caratteristiche delle persone affette. 
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La situazione nazionale 

 Dall’inizio dell’epidemia alle ore 11 del 11 agosto 2020, sono stati riportati al sistema di 
sorveglianza 250.973 casi di COVID-19 diagnosticati dai laboratori di riferimento regionale come 
positivi per SARS-CoV–2 (2.630 casi in più rispetto al 4 agosto 2020) e 35.644 decessi (1.324 
decessi in più rispetto al 4 agosto 2020; non si tratta di un incremento reale del numero di decessi 
ma di un incremento attribuibile al fatto che la regione Piemonte ha aggiornato l’informazione 
sull’esito della malattia per più di 1.200 casi). Va altresì evidenziato che alcuni dei casi e dei 
decessi comunicati nell’ultima settimana si riferiscono a segnalazioni di periodi precedenti, 
inviate in ritardo. In quasi tutte le Regioni/PPAA sono stati diagnosticati nuovi casi di infezione 
importati da altra Regione e/o da Stato Estero. Oltre ai focolai attribuibili alla reimportazione 
dell’infezione, vengono segnalati sul territorio nazionale alcune piccole catene di trasmissione 
di cui rimane non nota l’origine. Questo conferma come in Italia l’epidemia di COVID-19 non sia 
conclusa e come la situazione epidemiologica rimanga estremamente fluida e a rischio di 
peggioramento.  

 La Figura 1 mostra l’andamento del numero di casi di COVID-19 segnalati per data di 
prelievo/diagnosi (disponibile per 250.565/250.973 casi). Dopo un lungo periodo con un trend in 
discesa, la curva epidemica mostra nelle ultime settimane un lieve aumento nel numero di nuovi 
casi diagnosticati anche se con piccole variazioni giornaliere, con valori più bassi nel fine 
settimana. Si ricorda che le diagnosi più recenti potrebbero essere sottostimate a causa di un 
ritardo nella notifica, particolarmente negli ultimi 5 giorni (box grigio). 
 

 La data di inizio sintomi è al momento disponibile per 186.069/250.973 casi segnalati. Lo scarto 
tra il numero di casi segnalati e quello di casi per i quali è disponibile la data di inizio dei sintomi 
può essere dovuto al fatto che una parte dei casi diagnosticati è asintomatica e/o dal 
consolidamento del dato ancora in corso. La Figura 2 mostra la distribuzione dei casi per data 
inizio dei sintomi. L’andamento osservato è simile a quello per data di prelievo/diagnosi ma è 
chiaramente in anticipo con casi che hanno riportato sintomi già da fine gennaio. 

 La tabella 1 riporta il tempo mediano trascorso tra la data di insorgenza dei primi sintomi e la 
data di diagnosi (dato disponibile per 185.853 casi) per intervalli di tempo con lo stesso tempo 
mediano. In generale si osserva una riduzione, in media, del tempo intercorso tra inizio dei 
sintomi e prelievo/diagnosi. 
 

 

TABELLA 1 - DISTRIBUZIONE DEI CASI PER TEMPO MEDIANO INTERCORSO TRA DATA INIZIO DEI SINTOMI E 

PRELIEVO/DIAGNOSI (N= 185.853).  

Periodo di prelievo/diagnosi 
N. casi Tempo mediano (gg) 

dal al 
20/02/2020 10/03/2020 13.099 4 
11/03/2020 20/03/2020 38.088 5 
21/03/2020 30/03/2020 41.972 6 
31/03/2020 09/04/2020 33.008 5 
10/04/2020 19/04/2020 21.159 4 
20/04/2020 29/05/2020 30.921 5 
30/05/2020 08/06/2020 1.322 4 
09/06/2020 18/06/2020 1.394 5 
19/06/2020 07/08/2020 4.696 2 
08/08/2020 11/08/2020 194 2,5 
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 La Figura 3 mostra i dati di incidenza (per 100.000 abitanti) dei casi confermati di COVID-19 
(n=250.973) e il numero di casi diagnosticati nella settimana dal 3 al 9 agosto 2020 (n=2.459), per 
Regione/P.A. di diagnosi.  

 
 La Tabella 2 riporta in dettaglio il numero dei casi cumulativi ed il tasso di incidenza per 100.000 

abitanti per regione/PA. I casi sono stati diagnosticati soprattutto nel Nord Italia, in particolare in 
Lombardia, Piemonte, Emilia-Romagna, Veneto e Liguria (80% del totale nazionale); Lazio, 
Marche e Campania hanno riportato tra 5.000 e 10.000 casi; Molise e Basilicata meno di 1000 
casi ciascuna. Si sottolinea che, a causa della numerosità della popolazione, la P.A. di Trento e 
la regione Valle d’Aosta pur riportando un numero meno consistente di casi presentano una 
incidenza cumulativa (numero di casi totali segnalati/popolazione residente) particolarmente 
elevata, con valori simili a quelli riportati da Lombardia, Piemonte, Emilia-Romagna e Liguria. 

 
 L’età mediana dei casi confermati di infezione da SARS-CoV-2 segnalati dall’inizio dell’epidemia 

è di 60 anni (range 0-109). La Figura 4 mostra l’andamento dell’età mediana per settimana di 
diagnosi; si osserva a partire dalla fine di aprile un chiaro trend in diminuzione che passa da oltre 
60 anni nei primi due mesi dell’epidemia ai 35 anni nell’ultima settimana.  
 
 
 

 

FIGURA 4 – ETÀ MEDIANA DEI CASI CONFERMATI DI COVID-19 PER SETTIMANA DI DIAGNOSI 
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FIGURA 5 – CASI CONFERMATI DI COVID-19 PER DATA INIZIO SINTOMI (O PRELIEVO/DIAGNOSI) PER CLASSE 
DI ETÀ 

 
 La Figura 5 mostra l’andamento dei casi (per data inizio sintomi o data prelievo/diagnosi se non 

disponibile la data inizio sintomi) per classe di età. Si osserva che a partire dall’inizio di maggio si 
è verificata una diminuzione importante del numero di casi in tutte le fasce di età ma con un 
decremento più marcato nei soggetti di età maggiore di 50 anni. Nelle ultime settimane si 
evidenzia anche un incremento dei casi nella fascia di età 0-18 anni. 

 La Figura 6 mostra la percentuale di casi per sesso nel tempo; complessivamente c’è una 
maggiore prevalenza di casi tra le donne (53.7%) ma si osserva che sia nella fase iniziale 
dell’epidemia che in quella più recente, in proporzione, c’è una leggera prevalenza di casi 
diagnosticati tra gli uomini. 

 La Figura 7 mostra la variazione nel tempo del numero assoluto e della proporzione di casi 
confermati di Covid-19 per nazionalità (italiana/non italiana) e luogo (Italia/Estero) di 
acquisizione della malattia. A partire dalla metà di giugno, è evidente il contributo crescente 
all’epidemia dei casi importati di Covid-19, sia di cittadini italiani che hanno soggiornato all’estero 
che di cittadini stranieri residenti in Italia o arrivati recentemente in Italia. Le tre categorie insieme 
costituiscono tra il 40 e il 50% del totale dei casi diagnosticati nell’ultimo mese e l’incremento è 
verosimilmente dovuto alla riapertura delle frontiere, a seguito della sospensione delle misure 
di lockdown, e all’acquisizione della malattia in paesi dove è in corso una elevata circolazione 
del virus. In particolare, nell’ultima settimana si sono registrati 820 casi in cittadini italiani di 
ritorno da un viaggio all’estero. 
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FIGURA 6– PERCENTUALE DI CASI CONFERMATI DI COVID-19 PER SESSO E SETTIMANA DI 

DIAGNOSI 

 
FIGURA 7 – NUMERO E PERCENTUALE DI CASI CONFERMATI DI COVID-19 PER SETTIMANA DI 

DIAGNOSI, PER NAZIONALITA’ E PER LUOGO DI ESPOSIZIONE 
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 La Figura 8 illustra il cambiamento nel tempo del quadro clinico al momento della diagnosi dei 
casi confermati di Covid-19 nel tempo. Mentre nelle prime settimane dell’epidemia tra i casi 
diagnosticati c’era una maggiore percentuale di casi severi, critici, di decessi (diagnosticati 
mediante tamponi effettuali post-mortem) al momento della diagnosi, con il passare del tempo, 
si evidenzia, in percentuale, un netto incremento dei casi asintomatici o pauci-sintomatici e una 
marcata riduzione dei casi severi e dei decessi. Nell’ultima settimana sembra esserci un aumento 
dei casi sintomatici ma questo potrebbe riflettere, come già osservato la settimana scorsa, una 
maggiore tempestività della segnalazione di tali casi rispetto a quelli asintomatici. 

 

 

FIGURA 8 – PERCENTUALE DI CASI CONFERMATI DI COVID-19 PER STATO CLINICO ALLA 
MOMENTO DELLA DIAGNOSI E SETTIMANA DI DIAGNOSI 

 

 La Tabella 3 mostra la distribuzione dei casi e dei decessi segnalati per sesso e fasce di età 
decennali. L’informazione sul sesso è nota per 250.954/250.973 casi; 134.857 casi sono di sesso 
femminile (53,7%). Nelle fasce di età 0-9, 10-19, 60-69 e 70-79 anni si osserva un numero maggiore 
di casi di sesso maschile rispetto a quello di casi di sesso femminile.  Inoltre, la tabella riporta il 
numero dei casi e la letalità per fascia di età e sesso. Si osserva un aumento della letalità con 
l’aumentare dell’età dei pazienti. La letalità è più elevata in soggetti di sesso maschile in tutte le 
fasce di età, ad eccezione delle classi più giovani. 
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 La Figura 9 riporta, a partire dall’alto verso il basso, mostra la distribuzione dei casi per data 

inizio sintomi, data di prelievo/diagnosi, data di ricovero e data di decesso. Le forme delle 
curve sono simili tra loro ma si osserva che il raggiungimento del picco si sposta nel tempo. 
Infatti, mentre il picco della curva per data inizio sintomi è intorno al 10 marzo, il picco per 
data prelievo/diagnosi e quello per ricovero sono intorno al 20 marzo; quello dei decessi 
è invece tra fine marzo ed inizio aprile.    

 All’11 agosto, risultano guariti 192.423 casi. Escludendo dal totale i casi guariti e quelli 
deceduti (35.644), l’informazione sulla gravità clinica dei pazienti affetti da COVID-19 è 
disponibile per 18.062/22.906 casi confermati (78,8 %) riportati al sistema di sorveglianza. 
Tra questi, 9.303 (51,5%) risultano asintomatici, 1.616 (8,9%) sono pauci-sintomatici, 4.084 
(22,6%) hanno sintomi lievi, 2.843 (15,7%) severi e 216 (1,2%) presentano un quadro clinico 
critico.  

 Escludendo i casi che risultano guariti e quelli deceduti, l’informazione sulla collocazione 
del paziente è disponibile per 19.723/23.093 casi (85,4% del totale); in particolare, 18.055 

(91,5%) risultano a domicilio/in altra struttura e 1.668 (8,5%) sono ospedalizzati, di cui 120 
(7,2%) ricoverati in Terapia Intensiva. Si sottolinea che i dati sullo stato clinico e sul reparto 
di degenza sono soggetti a modifiche dovute a un loro progressivo e continuo 
consolidamento. Si fa notare che tale informazione, nel flusso della Sorveglianza Integrata 
Covid-19 dell’ISS è aggiornata meno tempestivamente di quella del flusso aggregato del 
Ministero della Salute 

 Per un confronto con la sorveglianza del Ministero della Salute basata sulla sull’invio dei 
dati aggregati al Ministero della Salute la Figura 10 mostra i dati cumulativi, riportati dal 
Ministero della Salute al 11 agosto 2020, sulla condizione di ricovero e isolamento e sugli 
esiti dei casi confermati di COVID-19. 
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FIGURA 10 – NUMERO TOTALE DI CASI CONFERMATI (ESCLUSI GUARITI E DECEDUTI) DI COVID-19, 
PER STATO DI RICOVERO/ISOLAMENTO E NUMERO CUMULATIVO DELL’ESITO (N=251.237) AL 

11/08/2020 

FONTE DATI MINISTERO DELLA SALUTE E PROTEZIONE CIVILE 

 
 

Luogo di esposizione (analisi ristretta ai casi diagnosticati dal 13 luglio al 11 agosto 2020) 

 
 In Tabella 4 è riportato il luogo di esposizione per tutti i casi per cui l’informazione è 

disponibile (1.989/7.646 casi) diagnosticati dal 13 luglio al 11 agosto 2020. La maggior parte 
dei casi (615) ha contratto la malattia in un’altra nazione (30,9%), 467 casi si sono contagiati 
in ambito familiare, 152 casi (7,6%) in residenze sanitarie assistenziali o in comunità per 
disabili. Occorre tenere conto che il dato è disponibile solo per una piccola parte dei casi 
segnalati. 
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TABELLA 4 - DISTRIBUZIONE DEI LUOGHI DI ESPOSIZIONE DEI CASI DIAGNOSTICATI DAL 
13/07/2020 AL 11/08/2020 (DATO DISPONIBILE PER 1.989/7.646 CASI). 

Luogo di esposizione 
Casi  

N % 

Estero 615 30,9 
Ambito familiare  467 23,5 
RSA/Casa di Riposo/Comunità disabili 152 7,6 
Lavoro* 68 3,4 
Ristorante/Bar 46 2,3 
Ospedale/Ambulatorio 31 1,6 
Comunità religiosa 16 0,8 
Aereo 5 0,3 
Nave/Crociera/Barca 5 0,3 
Altro 584 29,4 

Totale 1.989   
* Per Lavoro si intende qualunque luogo diverso dagli altri ambiti riportati 
 

Operatori sanitari 

 Sono stati diagnosticati 30.225 casi tra gli operatori sanitari (età mediana 47 anni, 70,1% 
di sesso femminile) pari al 12,1% dei casi totali segnalati. La tabella 7 riporta la 
distribuzione dei casi segnalati per classe di età e la letalità osservata in questa 
popolazione.  

 I dati riportati dalle regioni indicano che la letalità tra gli operatori sanitari è inferiore, 
anche a parità di classe di età (Tabella 5), rispetto alla letalità totale (vedi Tabella 4 e 
precedente Tabella 3), verosimilmente perché gli operatori sanitari asintomatici e 
pauci-sintomatici sono stati maggiormente testati rispetto alla popolazione generale.  

 La Figura 11 riporta la percentuale di operatori sanitari tra i casi positivi segnalati in 
totale in Italia per periodo di diagnosi (ogni 4 giorni). Da inizio giugno la percentuale si 
è notevolmente ridotta passando da valori di circa 15-20% a valori compresi inferiori 
al 5%. 

TABELLA 5. DISTRIBUZIONE DI CASI, DECESSI E LETALITÀ NEGLI OPERATORI SANITARI 

Classe di 
età (anni) 

Casi Deceduti Letalità (%) 

N % N %  
18-29 3.421 11,3 0 0,0 0% 
30-39 5.348 17,7 1 1,1 0% 
40-49 8.435 27,9 4 4,3 0% 
50-59 9.788 32,4 23 24,5 0.2% 
60-69 3.087 10,2 51 54,3 1.7% 
70-79 146 0,5 15 16,0 10.3% 
Totale 30.225  94  0.3% 
NOTA: LA TABELLA NON INCLUDE I CASI CON ETÀ NON NOTA 
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FIGURA 12 – CASI DI COVID-19 DIAGNOSTICATI IN ITALIA PER REGIONE/PA DI NOTIFICA 
27/07 - 9/8/2020 

 
 

 In Figura 13 è riportata la curva epidemica per i 4.401 casi diagnosticati tra il 27 luglio e il 
9 agosto e la data di inizio sintomi per i 1.718 casi per cui la data è nota. Si evidenzia che 
per una piccolissima quota di casi, la data di inizio si può far risalire a molto tempo prima 
rispetto alla data di diagnosi. Questo lungo intervallo, verosimilmente, riflette 
l’identificazione di casi attraverso attività di screening attualmente non più sintomatici, 
ma con sintomi riportati la cui insorgenza è stata riportata settimane o mesi precedenti al 
momento dell’effettuazione del tampone rino-oro faringeo. Si sottolinea comunque che 
per una quota rilevante di casi diagnosticati la data di inizio sintomi è recente e quindi tali 
persone si sono verosimilmente infettate nella seconda decade di luglio.  
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FIGURA 13– CURVE EPIDEMICA PER DATA DI DIAGNOSI/PRELIEVO (VERDE) E DATA INIZIO SINTOMI (BLU) DEI 

CASI DI COVID-19 SEGNALATI AL SISTEMA DI SORVEGLIANZA INTEGRATA NAZIONALE 
TRA IL 27/07 E IL  9/8/2020 

 
 Nel 29% dei casi le persone segnalate al sistema di sorveglianza nelle ultime due 

settimane hanno un’età superiore a 50 anni (età mediana 35 anni (range 0-98); nel 57,7% 
dei casi sono di sesso maschile (Figura 14 e Figura 15). 

 

FIGURA 14 - DISTRIBUZIONE PER ETÀ DEI CASI 
CONFERMATI DI COVID-19 IN ITALIA  

27/07 - 9/8/2020 

FIGURA 15- DISTRIBUZIONE PER SESSO DEI 
CASI CONFERMATI DI COVID-19 IN ITALIA  

27/07 - 9/8/2020 

   Allegato n° 1 Protocollo Uscita
DIPARTIMENTO PROTEZIONE CIVILE

------------------------------------------------------
   CTS 630-2020/0045759   21/08/2020

V
is

ua
liz

za
zi

on
e 

da
 d

oc
um

en
to

 d
ig

ita
le

 a
rc

hi
vi

at
o 

ne
l s

is
te

m
a 

di
 g

es
tio

ne
 d

oc
um

en
ta

le
 d

el
 D

ip
ar

tim
en

to
 d

el
la

 P
ro

te
zi

on
e 

C
iv

ile
 -

 S
ta

m
pa

bi
le

 e
 a

rc
hi

vi
ab

ile
 p

er
 le

 e
si

ge
nz

e 
co

rr
en

ti 
ai

 s
en

si
 d

el
 D

.L
gs

. n
. 8

2/
20

05
, a

rt
. 4

3 
c.

3.
T

ra
sm

es
so

 tr
am

ite
 p

os
ta

 e
le

ttr
on

ic
a 

ce
rt

ifi
ca

ta
 in

 fo
rm

at
o 

in
te

ro
pe

ra
bi

le
 c

on
fo

rm
e 

al
la

 C
irc

ol
ar

e 
A

IP
A

 n
° 

28
/2

00
1



Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità (ISS), Roma, 11 agosto 2020 
 19 

 La Figura 16 mostra la distribuzione dei nuovi casi per comune di domicilio/residenza 
riportati dal 27 luglio al 9 agosto 2020. In questo periodo sono stati diagnosticati 4.401 
nuovi casi, ma la mappa ne riporta 4.211 distribuiti in 1.157 comuni in quanto sono stati 
esclusi 69 casi per cui non è nota l’informazione sul domicilio/residenza e 121 casi con 
domicilio/residenza fuori dalla regione di diagnosi. Si osserva una importante diffusione 
sul territorio nazionale di nuovi casi di infezione con almeno 1 caso segnalato in tutte le 
Regioni/PPAA. 

 
FIGURA 16 - CASI DI COVID-19 DIAGNOSTICATI IN ITALIA PER COMUNE DI DOMICILIO/RESIDENZA (COMUNI 

CON ALMENO UN CASO) DAL 27/07 AL 9/8/2020 
 

 

 La Tabella 8 e la Tabella 9 riportano rispettivamente il motivo per cui i casi sono stati 
sottoposti a test diagnostico e il luogo di origine dell’infezione dei casi. 

 
TABELLA 8 - DISTRIBUZIONE DEL MOTIVO PER CUI SONO STATI TESTATI I CASI DIAGNOSTICATI DAL 

27/07 AL 9/8/2020 (N=4.401 CASI). 

Motivo del test 
Casi  

N % 
Contact tracing 1.288 29,3 
Caso sintomatico 1.297 29,5 
Screening 1.649 37,5 
Non noto 167 3,8 
Totale 4.401  
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TABELLA 9 - DISTRIBUZIONE DELL’ORIGINE DEI CASI DIAGNOSTICATI TRA IL 27/07 E IL 9/8/2020 
(N=4.401 CASI). 

Origine dei casi 
Casi  

N % 
Autoctoni 2.906 66,0 
Importato dall’estero 1.197 27,2 
Proveniente da regione diversa da quella di notifica 55 1,2 
Non noto 243 5,5 
Totale 4.401  
 

 
 

Distribuzione regionale dei casi: quadro riepilogativo cumulativo, ultime due 
settimane e ultima settimana 

 La Tabella 10 riporta il numero dei casi, l’incidenza cumulativa (per 100.000 abitanti), 
l’incidenza nell’ultima settimana (3 – 9 agosto) e negli ultimi 14 giorni (27 luglio – 9 
agosto) complessivamente per l’Italia e per Regione/PA. 
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Stime Rt - Calcolo del numero di riproduzione e interpretazione 

 Il numero di riproduzione netto Rt indica il numero medio di infezioni secondarie generate 
da una persona infetta ad una certa data ed è una grandezza fondamentale per capire 
l’andamento dell’epidemia, Se Rt ha un valore inferiore alla soglia critica di 1 il numero di 
nuove infezioni tenderà a decrescere tanto più velocemente quanto più è lontano 
dall’unità, Per contro, quanto più Rt supera 1 tanto più rapidamente aumenterà il numero 
dei contagi, Pertanto, un valore di Rt sopra la soglia, anche in presenza di un numero basso 
di casi, è un campanello di allarme sull’andamento epidemico , Il numero di riproduzione 
netto in un certo contesto geografico può essere stimato a partire dalla conoscenza della 
data di inizio sintomi dei casi, una volta nota la distribuzione dell’intervallo seriale (ovvero 
la distanza temporale fra la comparsa dei sintomi in una persona infettata e nei casi da 
essa generati)123, 
 

 Viene riportata in questo bollettino la stima del numero di riproduzione netto Rt medio in 
un periodo di 14 giorni basato sulla data di inizio sintomi (Rtmedio14gg), 

 
 Nota bene: Poiché la diagnosi di COVID-19 può avvenire anche due o tre settimane dopo 

l’infezione da coronavirus SARS-CoV-2 a causa del tempo di incubazione della malattia 
(fino a 14 giorni) e dei tempi intercorsi tra l’inizio dei sintomi, la ricerca di assistenza medica 
e il completamento dei test di laboratorio, il valore di Rt può essere attualmente stimato 
correttamente solo con un ritardo di 6 giorni, 

 
 La Figura 17 riporta la stima di Rtmedio14gg basata su l’inizio dei sintomi per Regione/PA e 

Nazionale, Si sottolinea che quando il numero di casi è molto piccolo, alcune 
Regioni/PPAA possono presentare temporaneamente stime con valore medio Rt>1 a 
causa di piccoli focolai locali che incidono sul totale dei casi, senza che questo 
rappresenti necessariamente un elemento preoccupante, La stima di Rtmedio14gg è stata 
calcolata alla data del 11 agosto luglio 2020, ed è riferita alle due settimane che vanno dal 
23 luglio al 6 agosto 2020, Si osservano diverse Regioni in cui l’Rt si trova con valori intorno 
o superiori ad 1 ma con intervalli di confidenza che non superano 1 nel loro intervallo 
minore, Questa osservazione, non inattesa in una fase di transizione avanzata come quella 
attuale, è conseguenza del lieve incremento del numero di nuovi casi osservato nella 
scorsa settimana e dovuto all’intensificarsi di attività di ricerca attiva dei casi ed indagine 
di focolai che si sono presentati in diverse Regioni/PPAA e che sono attualmente in fase 
di controllo, Tuttavia, ricorda come sia essenziale un atteggiamento di estrema cautela e 
di rispetto delle norme comportamentali e di distanziamento fisico raccomandate,

                                                      
1 Guzzetta G, Riccardo F, Marziano V, Poletti P, Trentini F, Bella A, Andrianou X, et al. The impact of a 
nation-wide lockdown on COVID-19 transmissibility in Italy. Arxiv preprint. 
https://arxiv.org/ftp/arxiv/papers/2004/2004.12338.pdf 
 
2 Cori A, Ferguson NM, Fraser C, Cauchemez S. A new framework and software to estimate time-varying 
reproduction numbers during epidemics. American journal of epidemiology. 2013;178(9):1505-12. 
 
3 Riccardo F, Ajelli M, Andrianou X, Bella A, et al. Epidemiological characteristics of COVID-19 cases in 
Italy and estimates of the reproductive numbers one month into the epidemic. Medrxiv preprint 
https://doi.org/10.1101/2020.04.08.20056861 
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EPIDEMIA COVID-19 
Aggiornamento nazionale (appendice): 11 agosto 2020 

 
DATA PUBBLICAZIONE: 14 AGOSTO 2020 

 

2020 

ALLEGATO N. 2
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I dati raccolti sono in continua fase di consolidamento e, come prevedibile in una situazione emergenziale, 
alcune informazioni sono incomplete. In particolare, si segnala, soprattutto nelle Regioni in cui si sta 
verificando una trasmissione locale sostenuta del virus, la possibilità di un ritardo di alcuni giorni tra il 
momento della esecuzione del tampone per la diagnosi e la segnalazione sulla piattaforma dedicata. I grafici, 
le tabelle e le mappe sono generati automaticamente e potrebbero essere soggette a piccoli difetti grafici che 
non impattano sulla precisione del dato presentato. Nelle mappe sono riportati casi per comune di diagnosi e 
provincia quando queste coincidono con la Regione/PA di diagnosi. 
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Abruzzo 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 3504 | Incidenza cumulativa: 267.16 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 88 | Incidenza: 6.71 per 100000 
- Rt: 1.33 (CI: 0.41-2.52) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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11 
Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Basilicata 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 446 | Incidenza cumulativa: 79.24 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 21 | Incidenza: 3.73 per 100000 
- Rt: 0 (CI: 0-0) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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12 
Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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13 
Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 
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17 
Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Calabria 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 1249 | Incidenza cumulativa: 64.15 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 10 | Incidenza: 0.51 per 100000 
- Rt: 0 (CI: 0-0) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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18 
Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 

   Allegato n° 1 Protocollo Uscita
DIPARTIMENTO PROTEZIONE CIVILE

------------------------------------------------------
   CTS 630-2020/0045759   21/08/2020

V
is

ua
liz

za
zi

on
e 

da
 d

oc
um

en
to

 d
ig

ita
le

 a
rc

hi
vi

at
o 

ne
l s

is
te

m
a 

di
 g

es
tio

ne
 d

oc
um

en
ta

le
 d

el
 D

ip
ar

tim
en

to
 d

el
la

 P
ro

te
zi

on
e 

C
iv

ile
 -

 S
ta

m
pa

bi
le

 e
 a

rc
hi

vi
ab

ile
 p

er
 le

 e
si

ge
nz

e 
co

rr
en

ti 
ai

 s
en

si
 d

el
 D

.L
gs

. n
. 8

2/
20

05
, a

rt
. 4

3 
c.

3.
T

ra
sm

es
so

 tr
am

ite
 p

os
ta

 e
le

ttr
on

ic
a 

ce
rt

ifi
ca

ta
 in

 fo
rm

at
o 

in
te

ro
pe

ra
bi

le
 c

on
fo

rm
e 

al
la

 C
irc

ol
ar

e 
A

IP
A

 n
° 

28
/2

00
1



 

20 
Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Campania 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 5095 | Incidenza cumulativa: 87.82 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 56 | Incidenza: 0.97 per 100000 
- Rt: 0.86 (CI: 0.27-2.06) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 

 

   Allegato n° 1 Protocollo Uscita
DIPARTIMENTO PROTEZIONE CIVILE

------------------------------------------------------
   CTS 630-2020/0045759   21/08/2020

V
is

ua
liz

za
zi

on
e 

da
 d

oc
um

en
to

 d
ig

ita
le

 a
rc

hi
vi

at
o 

ne
l s

is
te

m
a 

di
 g

es
tio

ne
 d

oc
um

en
ta

le
 d

el
 D

ip
ar

tim
en

to
 d

el
la

 P
ro

te
zi

on
e 

C
iv

ile
 -

 S
ta

m
pa

bi
le

 e
 a

rc
hi

vi
ab

ile
 p

er
 le

 e
si

ge
nz

e 
co

rr
en

ti 
ai

 s
en

si
 d

el
 D

.L
gs

. n
. 8

2/
20

05
, a

rt
. 4

3 
c.

3.
T

ra
sm

es
so

 tr
am

ite
 p

os
ta

 e
le

ttr
on

ic
a 

ce
rt

ifi
ca

ta
 in

 fo
rm

at
o 

in
te

ro
pe

ra
bi

le
 c

on
fo

rm
e 

al
la

 C
irc

ol
ar

e 
A

IP
A

 n
° 

28
/2

00
1



 

28 
Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Emilia-Romagna 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 30160 | Incidenza cumulativa: 676.31 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 304 | Incidenza: 6.82 per 100000 
- Rt: 0.77 (CI: 0.18-1.57) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Friuli-Venezia Giulia 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 3485 | Incidenza cumulativa: 286.78 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 38 | Incidenza: 3.13 per 100000 
- Rt: 0.32 (CI: 0.02-0.78) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Lazio 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 8917 | Incidenza cumulativa: 151.67 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 98 | Incidenza: 1.67 per 100000 
- Rt: 0.99 (CI: 0.46-1.62) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 

 

   Allegato n° 1 Protocollo Uscita
DIPARTIMENTO PROTEZIONE CIVILE

------------------------------------------------------
   CTS 630-2020/0045759   21/08/2020

V
is

ua
liz

za
zi

on
e 

da
 d

oc
um

en
to

 d
ig

ita
le

 a
rc

hi
vi

at
o 

ne
l s

is
te

m
a 

di
 g

es
tio

ne
 d

oc
um

en
ta

le
 d

el
 D

ip
ar

tim
en

to
 d

el
la

 P
ro

te
zi

on
e 

C
iv

ile
 -

 S
ta

m
pa

bi
le

 e
 a

rc
hi

vi
ab

ile
 p

er
 le

 e
si

ge
nz

e 
co

rr
en

ti 
ai

 s
en

si
 d

el
 D

.L
gs

. n
. 8

2/
20

05
, a

rt
. 4

3 
c.

3.
T

ra
sm

es
so

 tr
am

ite
 p

os
ta

 e
le

ttr
on

ic
a 

ce
rt

ifi
ca

ta
 in

 fo
rm

at
o 

in
te

ro
pe

ra
bi

le
 c

on
fo

rm
e 

al
la

 C
irc

ol
ar

e 
A

IP
A

 n
° 

28
/2

00
1



 

60 
Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Liguria 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 10328 | Incidenza cumulativa: 666.05 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 51 | Incidenza: 3.29 per 100000 
- Rt: 1.05 (CI: 0.46-1.88) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Lombardia 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 96933 | Incidenza cumulativa: 963.49 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 539 | Incidenza: 5.36 per 100000 
- Rt: 1.13 (CI: 0.87-1.43) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 

 

   Allegato n° 1 Protocollo Uscita
DIPARTIMENTO PROTEZIONE CIVILE

------------------------------------------------------
   CTS 630-2020/0045759   21/08/2020

V
is

ua
liz

za
zi

on
e 

da
 d

oc
um

en
to

 d
ig

ita
le

 a
rc

hi
vi

at
o 

ne
l s

is
te

m
a 

di
 g

es
tio

ne
 d

oc
um

en
ta

le
 d

el
 D

ip
ar

tim
en

to
 d

el
la

 P
ro

te
zi

on
e 

C
iv

ile
 -

 S
ta

m
pa

bi
le

 e
 a

rc
hi

vi
ab

ile
 p

er
 le

 e
si

ge
nz

e 
co

rr
en

ti 
ai

 s
en

si
 d

el
 D

.L
gs

. n
. 8

2/
20

05
, a

rt
. 4

3 
c.

3.
T

ra
sm

es
so

 tr
am

ite
 p

os
ta

 e
le

ttr
on

ic
a 

ce
rt

ifi
ca

ta
 in

 fo
rm

at
o 

in
te

ro
pe

ra
bi

le
 c

on
fo

rm
e 

al
la

 C
irc

ol
ar

e 
A

IP
A

 n
° 

28
/2

00
1



 

75 
Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 

   Allegato n° 1 Protocollo Uscita
DIPARTIMENTO PROTEZIONE CIVILE

------------------------------------------------------
   CTS 630-2020/0045759   21/08/2020

V
is

ua
liz

za
zi

on
e 

da
 d

oc
um

en
to

 d
ig

ita
le

 a
rc

hi
vi

at
o 

ne
l s

is
te

m
a 

di
 g

es
tio

ne
 d

oc
um

en
ta

le
 d

el
 D

ip
ar

tim
en

to
 d

el
la

 P
ro

te
zi

on
e 

C
iv

ile
 -

 S
ta

m
pa

bi
le

 e
 a

rc
hi

vi
ab

ile
 p

er
 le

 e
si

ge
nz

e 
co

rr
en

ti 
ai

 s
en

si
 d

el
 D

.L
gs

. n
. 8

2/
20

05
, a

rt
. 4

3 
c.

3.
T

ra
sm

es
so

 tr
am

ite
 p

os
ta

 e
le

ttr
on

ic
a 

ce
rt

ifi
ca

ta
 in

 fo
rm

at
o 

in
te

ro
pe

ra
bi

le
 c

on
fo

rm
e 

al
la

 C
irc

ol
ar

e 
A

IP
A

 n
° 

28
/2

00
1



 

76 
Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Marche 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 6951 | Incidenza cumulativa: 455.72 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 56 | Incidenza: 3.67 per 100000 
- Rt: 1.02 (CI: 0.24-2.71) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Molise 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 472 | Incidenza cumulativa: 154.44 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 1 | Incidenza: 0.33 per 100000 
- Rt: 0 (CI: 0-0) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Piemonte 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 32058 | Incidenza cumulativa: 735.88 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 181 | Incidenza: 4.15 per 100000 
- Rt: 1.04 (CI: 0.44-1.88) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 

   Allegato n° 1 Protocollo Uscita
DIPARTIMENTO PROTEZIONE CIVILE

------------------------------------------------------
   CTS 630-2020/0045759   21/08/2020

V
is

ua
liz

za
zi

on
e 

da
 d

oc
um

en
to

 d
ig

ita
le

 a
rc

hi
vi

at
o 

ne
l s

is
te

m
a 

di
 g

es
tio

ne
 d

oc
um

en
ta

le
 d

el
 D

ip
ar

tim
en

to
 d

el
la

 P
ro

te
zi

on
e 

C
iv

ile
 -

 S
ta

m
pa

bi
le

 e
 a

rc
hi

vi
ab

ile
 p

er
 le

 e
si

ge
nz

e 
co

rr
en

ti 
ai

 s
en

si
 d

el
 D

.L
gs

. n
. 8

2/
20

05
, a

rt
. 4

3 
c.

3.
T

ra
sm

es
so

 tr
am

ite
 p

os
ta

 e
le

ttr
on

ic
a 

ce
rt

ifi
ca

ta
 in

 fo
rm

at
o 

in
te

ro
pe

ra
bi

le
 c

on
fo

rm
e 

al
la

 C
irc

ol
ar

e 
A

IP
A

 n
° 

28
/2

00
1



 

107 
Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 

 

   Allegato n° 1 Protocollo Uscita
DIPARTIMENTO PROTEZIONE CIVILE

------------------------------------------------------
   CTS 630-2020/0045759   21/08/2020

V
is

ua
liz

za
zi

on
e 

da
 d

oc
um

en
to

 d
ig

ita
le

 a
rc

hi
vi

at
o 

ne
l s

is
te

m
a 

di
 g

es
tio

ne
 d

oc
um

en
ta

le
 d

el
 D

ip
ar

tim
en

to
 d

el
la

 P
ro

te
zi

on
e 

C
iv

ile
 -

 S
ta

m
pa

bi
le

 e
 a

rc
hi

vi
ab

ile
 p

er
 le

 e
si

ge
nz

e 
co

rr
en

ti 
ai

 s
en

si
 d

el
 D

.L
gs

. n
. 8

2/
20

05
, a

rt
. 4

3 
c.

3.
T

ra
sm

es
so

 tr
am

ite
 p

os
ta

 e
le

ttr
on

ic
a 

ce
rt

ifi
ca

ta
 in

 fo
rm

at
o 

in
te

ro
pe

ra
bi

le
 c

on
fo

rm
e 

al
la

 C
irc

ol
ar

e 
A

IP
A

 n
° 

28
/2

00
1



 

108 
Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Provincia Autonoma di Bolzano/Bozen 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 2772 | Incidenza cumulativa: 521.86 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 38 | Incidenza: 7.15 per 100000 
- Rt: 0.97 (CI: 0.09-2.33) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Provincia Autonoma di Trento 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 4993 | Incidenza cumulativa: 922.75 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 15 | Incidenza: 2.77 per 100000 
- Rt: 0.78 (CI: 0.08-2.14) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 

   Allegato n° 1 Protocollo Uscita
DIPARTIMENTO PROTEZIONE CIVILE

------------------------------------------------------
   CTS 630-2020/0045759   21/08/2020

V
is

ua
liz

za
zi

on
e 

da
 d

oc
um

en
to

 d
ig

ita
le

 a
rc

hi
vi

at
o 

ne
l s

is
te

m
a 

di
 g

es
tio

ne
 d

oc
um

en
ta

le
 d

el
 D

ip
ar

tim
en

to
 d

el
la

 P
ro

te
zi

on
e 

C
iv

ile
 -

 S
ta

m
pa

bi
le

 e
 a

rc
hi

vi
ab

ile
 p

er
 le

 e
si

ge
nz

e 
co

rr
en

ti 
ai

 s
en

si
 d

el
 D

.L
gs

. n
. 8

2/
20

05
, a

rt
. 4

3 
c.

3.
T

ra
sm

es
so

 tr
am

ite
 p

os
ta

 e
le

ttr
on

ic
a 

ce
rt

ifi
ca

ta
 in

 fo
rm

at
o 

in
te

ro
pe

ra
bi

le
 c

on
fo

rm
e 

al
la

 C
irc

ol
ar

e 
A

IP
A

 n
° 

28
/2

00
1



 

124 
Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Puglia 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 4760 | Incidenza cumulativa: 118.14 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 97 | Incidenza: 2.41 per 100000 
- Rt: 1.14 (CI: 0.61-2.35) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Prodotto dall’Istituto Superiore di Sanità, Roma 

Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Sardegna 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 1440 | Incidenza cumulativa: 87.83 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 24 | Incidenza: 1.46 per 100000 
- Rt: 0.33 (CI: 0-1.37) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Sicilia 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 3511 | Incidenza cumulativa: 70.22 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 173 | Incidenza: 3.46 per 100000 
- Rt: 1.41 (CI: 0.46-2.45) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Toscana 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 10426 | Incidenza cumulativa: 279.54 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 151 | Incidenza: 4.05 per 100000 
- Rt: 1.28 (CI: 0.46-2.6) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Umbria 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 1511 | Incidenza cumulativa: 171.31 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 36 | Incidenza: 4.08 per 100000 
- Rt: 0.76 (CI: 0.04-2.37) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Valle d'Aosta/Vallée d'Aoste 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 1213 | Incidenza cumulativa: 965.26 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 8 | Incidenza: 6.37 per 100000 
- Rt: 0.37 (CI: 0-1.38) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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Veneto 

Aggiornamento epidemiologico 

 
- Casi totali: 20749 | Incidenza cumulativa: 422.94 per 100000 
- Casi con data prelievo/diagnosi nella settimana 3/8-9/8: 474 | Incidenza: 9.66 per 100000 
- Rt: 1.2 (CI: 0.76-1.71) [medio 14gg] 

Curva epidemica 
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Curva epidemica comb. data inizio sintomi e data prelievo/diagnosi - la linea indica il valore della media mobile 
a 7gg 

 
Heatmap - casi 
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Heatmap - incidenza per 100000 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati nel periodo di monitoraggio 

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 
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Mappa - comune (domicilio/residenza - casi con data prelievo/diagnosi: 3/8-9/8) 

 
Rappresentazione dei casi di COVID-19 per provincia e comune segnalati dall’inizio dell’epidemia  

(per garantire il rispetto della privacy individuale, non sono rappresentate comuni/province in cui siano stati 
notificati meno di 5 casi confermati di COVID-19) 

Mappa - province (domicilio/residenza) 
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Mappa - comuni (domicilio/residenza) 
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1. INTRODUZIONE 

 

Il presente documento tecnico descrive le modalità tecniche per: 

 L’acquisizione ed elaborazione da parte del Sistema TS dei dati del 

Ministero dell’Istruzione relativamente al personale docente e 

amministrativo (ATA) delle scuole statali e paritarie; 

 La trasmissione al Sistema TS, da parte dei medici di medicina generale (o 

loro sostituti) dei dati numerici relativi all’esecuzione dei test sierologici 

per il personale docente e amministrativo (ATA) delle scuole statali; 

 La comunicazione di tali numeri al Commissario Straordinario per 

l’emergenza epidemiologica Covid-19. 
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2. SERVIZIO DI ELABORAZIONE ELENCO PERSONALE 
SCOLASTICO 

2.1 DESCRIZIONE DEL SERVIZIO  

Si descrive di seguito il servizio di acquisizione e elaborazione dei dati 

forniti dal Ministero dell’Istruzione al Sistema TS relativamente al 

personale docente e amministrativo (ATA) delle scuole statali e paritarie.  

Il servizio consentirà di individuare i quantitativi necessari per la 

distribuzione dei kit sierologici ai medici di medicina generale e alle ASL 

per la somministrazione al personale docente e non docente della scuola 

pubblica e privata, che rientrino tra i relativi assistiti, in base ai 

fabbisogni appositamente definiti. 

Al fine di individuare i suddetti quantitativi il Sistema TS incrocia i dati 

messi a disposizione da parte del Ministero dell’Istruzione con i dati 

relativi gli assistiti del sistema TS che vengono messi a disposizione dalle 

ASL/regioni secondo quanto previsto dalle disposizioni del decreto del 

22 luglio 2005, di cui al comma 9 dell’articolo 50 legge 24 novembre 

2003, n. 326.   

2.2 MODALITÀ DI FRUIZIONE 

Il servizio di invio dei dati è reso disponibile tramite l’applicazione web 

“Scambio documenti altri enti” accessibile dal portale del MIUR come 

mostrato nella figura successiva. 
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2.3 ACCESSO AL SERVIZIO 

L’utente può accedere al servizio attraverso le credenziali (utente e 

password) rilasciate dal MIUR o, in alternativa, tramite credenziali SPID. 

Nel primo caso l’utente deve eseguire una registrazione in cui inserisce i 

propri dati anagrafici e, dopo la conclusione di tale processo, le 

credenziali vengono inviate tramite email all’indirizzo specificato in fase 

di registrazione. Nel secondo caso l’utente esegue l’accesso tramite le 

proprie credenziali SPID. 

Dopo la registrazione o l’accesso con credenziali SPID, un operatore 

amministrativo del MIUR autorizza l’utente all’accesso alla funzione 

“Scambio documenti altri enti”. Tramite tale funzione l’utente può 

accedere una apposita sezione denominata “Cruscotto documenti” dove 

consultare e scaricare i file inviati dal MIUR oppure procedere all’invio 

di un file. 
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per il Sistema TS, le informazioni ad essi relative vengono eliminate 

subito dopo l’ottenimento del risultato dell’elaborazione  di cui al 

paragrafo 2.4.2. Il medesimo trattamento viene riservato ai dati del 

personale delle scuole paritarie delle province autonome di Trento e 

Bolzano a seguito dell’elaborazione di cui al paragrafo Errore. 

L'origine riferimento non è stata trovata.. 
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3. SERVIZI PER LA COMUNICAZIONE DEI TEST SIEROLOGICI 
ESEGUITI DA PARTE DEL MEDICO 

3.1 DESCRIZIONE DEI SERVIZI 

Si descrivono di seguito le funzionalità necessarie alla trasmissione dei 

test sierologici somministrati da parte dei medici al Sistema TS, nonché 

per l’accesso all’elenco dei propri assistiti facenti parte del personale 

scolastico delle scuole statali. 

3.2 MODALITÀ DI FRUIZIONE 

I servizi descritti di seguito sono resi disponibili in modalità applicazione 

web oppure in modalità cooperativa tramite web service. 

3.3 ACCESSO AI SERVIZI 

Le possibilità di accesso ai servizi da parte del medico sono riassunte 

nella seguente tabella: 

ID Utente Modalità Autenticazione Note 

1 Medico Web service 

TS-CNS oppure CNS 
oppure basic 
authentication (ID utente 
e password) con pincode 
come fattore di 
autenticazione 

Il medico invoca il servizio tramite 
software gestionale. 
Credenziali di autenticazione 
rilasciate dal Sistema TS. 

2 Medico 
Applicazione 
web 

TS-CNS oppure CNS 
oppure basic 
authentication (ID utente 
e password) con pincode 
come fattore di 
autenticazione 

Il medico invoca il servizio tramite 
interfaccia web. 
Credenziali di autenticazione 
rilasciate dal Sistema TS. 

Tabella 1 – Modalità di accesso ai servizi per il medico 

 

La modalità 1 si rivolge al medico che tramite un software gestionale 

sviluppato ad hoc si connette al servizio utilizzando la propria TS-CNS 

oppure le proprie credenziali rilasciate dal Sistema TS. 
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La modalità 2 si rivolge al medico che accede ad una applicazione web 

resa disponibile sul portale del Sistema TS utilizzando la propria TS-

CNS oppure le proprie credenziali rilasciate dal Sistema TS. 

I medici del Sistema TS sono tutti dotati di pincode, tale strumento di 

autenticazione è necessario per utilizzare i servizi descritti 

successivamente nel presente paragrafo. 

3.3.1 SOSTITUZIONE DEL MEDICO TITOLARE 

 

Nel caso in cui il MMG abbia nominato un medico sostituto per 

somministrare i test sierologici in sua vece, il primo deve autorizzare il 

secondo tramite una apposita funzionalità disponibile solo 

nell’applicazione web. Tale funzione consente di inserire i seguenti dati: 

o Codice fiscale del medico sostituto 

o Date di inizio e fine sostituzione 

A seguito di tale operazione, il medico sostituto potrà inserire, tramite le 

proprie credenziali rilasciate dal Sistema TS, i dati dell’esecuzione dei 

test sierologici specificando il medico titolare in sostituzione del quale 

sta operando.  

Il medico sostituto potrà inoltre consultare o correggere i dati inseriti in 

tale modalità. 

3.4 TRACCIATI DEI SERVIZI 

Di seguito si descrivono i messaggi di richiesta e di risposta dei servizi, 

validi sia per la modalità web che per la modalità web service. 

3.4.1 SERVIZIO DI SCARICO ELENCO ASSISTITI 
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Il servizio alimenta una banca dati contenuta nel Sistema TS che include, 

in particolare: 

 data di esecuzione del test 

 codice fiscale del medico che ha eseguito il test 

 codice fiscale del medico titolare 

 codice fiscale dell’assistito a cui è stato somministrato il test 

sierologico 

 data comunicazione al Sistema TS 

Tali dati sono conservati per 12 mesi. 
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4. SERVIZIO DI COMUNICAZIONE PER LE ASL 

4.1 DESCRIZIONE DEI SERVIZI 

In relazione all’esigenza di fornire alle ASL il numero di kit sierologici 

da distribuire per ciascun medico afferente alla categoria MMG, si 

descrive di seguito: 

o il servizio di comunicazione alle ASL del numero di assistiti facenti 

parte del personale scolastico statale. Tale numero viene calcolato in 

seguito alle elaborazioni descritte ai paragrafi 2.4.1 e 2.4.3. 

o il servizio di comunicazione da parte della ASL del numero di test 

sierologici eseguiti nel corso della giornata 

 

4.2 MODALITÀ DI FRUIZIONE 

Il servizio di invio/ricezione dei dati è reso disponibile in modalità 

applicazione web.  

4.3 ACCESSO AI SERVIZI 

Le possibilità di accesso ai servizi da parte dell’operatore sanitario sono 

riassunte nella seguente tabella, che esplicita gli utenti che possono 

accedere al sistema attraverso sistemi software con interfacce web. 

 

ID Utente Modalità Autenticazione Note 

1 
Utente 
ASL 

Applicazione 
web 

basic authentication (ID 
utente e password) con 
pincode come fattore di 
autenticazione 

L’utente ASL invoca il servizio tramite 
interfaccia web. 
Credenziali di autenticazione 
rilasciate dal Sistema TS. 

Tabella 2 – Modalità di accesso applicazione web 

 

   Allegato n° 1 Protocollo Uscita
DIPARTIMENTO PROTEZIONE CIVILE

------------------------------------------------------
   CTS 630-2020/0045759   21/08/2020

V
is

ua
liz

za
zi

on
e 

da
 d

oc
um

en
to

 d
ig

ita
le

 a
rc

hi
vi

at
o 

ne
l s

is
te

m
a 

di
 g

es
tio

ne
 d

oc
um

en
ta

le
 d

el
 D

ip
ar

tim
en

to
 d

el
la

 P
ro

te
zi

on
e 

C
iv

ile
 -

 S
ta

m
pa

bi
le

 e
 a

rc
hi

vi
ab

ile
 p

er
 le

 e
si

ge
nz

e 
co

rr
en

ti 
ai

 s
en

si
 d

el
 D

.L
gs

. n
. 8

2/
20

05
, a

rt
. 4

3 
c.

3.
T

ra
sm

es
so

 tr
am

ite
 p

os
ta

 e
le

ttr
on

ic
a 

ce
rt

ifi
ca

ta
 in

 fo
rm

at
o 

in
te

ro
pe

ra
bi

le
 c

on
fo

rm
e 

al
la

 C
irc

ol
ar

e 
A

IP
A

 n
° 

28
/2

00
1











25 

 

6. MISURE DI SICUREZZA 

6.1 INFRASTRUTTURA FISICA 

L’infrastruttura fisica è realizzata dal Ministero dell'economia e delle 

finanze attraverso l'utilizzo dell'infrastruttura del Sistema Tessera 

sanitaria in attuazione di quanto disposto dall’ordinanza di cui al titolo 

del presente documento. 

I locali sono sottoposti a videosorveglianza continua e sono protetti da 

qualsiasi intervento di personale esterno, ad esclusione degli accessi di 

personale preventivamente autorizzato necessari alle attività di 

manutenzione e gestione tecnica dei sistemi e degli apparati.  

L’accesso ai locali avviene secondo una documentata procedura, 

prestabilita dal Titolare del trattamento, che prevede l’identificazione 

delle persone che accedono e la registrazione degli orari di ingresso ed 

uscita di tali persone. 

6.2 REGISTRAZIONE DEGLI UTENTI ED ASSEGNAZIONE DEGLI 
STRUMENTI DI SICUREZZA 

E’ presente una infrastruttura di Identity e Access Management che 

censisce direttamente le utenze, accogliendo flussi di autenticazione e di 

autorizzazione, per l’assegnazione dei certificati client di autenticazione, 

delle credenziali di autenticazione e delle risorse autorizzative.  

L’autenticazione degli operatori sanitari avviene tramite TS-CNS oppure 

CNS oppure credenziali e pincode. 

La TS-CNS è prodotta e consegnata dal Sistema TS a tutti gli assistiti del 

SSN. La tessera è dotata di chip che contiene il certificato di 

autenticazione personale. Prima del primo utilizzo come dispositivo di 

autenticazione, la tessera deve essere attivata presso il Card Management 

System della regione di riferimento. 
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Per l’autenticazione è possibile anche utilizzare una CNS distribuita dai 

sistemi regionali. 

6.3 CANALI DI COMUNICAZIONE 

Le comunicazioni sono scambiate in modalità sicura su rete Internet, 

mediante protocollo TLS in versione minima 1.2, al fine di garantire la 

riservatezza dei dati. I protocolli di comunicazione TLS, gli algoritmi e 

gli altri elementi che determinano la sicurezza del canale di trasmissione 

protetto sono continuamente adeguati in relazione allo stato dell’arte 

dell’evoluzione tecnologica, in particolare per il TLS non sono negoziati 

gli algoritmi crittografici più datati (es. MD5). 

6.4 SISTEMA DI MONITORAGGIO DEL SERVIZIO 

Per il monitoraggio dei servizi, il Ministero dell’economia e delle finanze 

si avvale di uno specifico sistema di reportistica. 

6.5 PROTEZIONE DA ATTACCHI INFORMATICI 

Per proteggere i sistemi dagli attacchi informatici al fine di eliminare le 

vulnerabilità, si utilizzano le seguenti tecnologie o procedure. 

a) Aggiornamenti periodici dei sistemi operativi e dei software di 

sistema, hardening delle macchine. 

b) Adozione di una infrastruttura di sistemi firewall e sistemi IPS 

(Intrusion Prevention System) che consentono la rilevazione 

dell’esecuzione di codice non previsto e l’esecuzione di azioni in 

tempo reale quali il blocco del traffico proveniente da un indirizzo IP 

attaccante. 

c) Esecuzione di WAPT (Web Application Penetration Test), per la 

verifica della presenza di eventuali vulnerabilità sul codice sorgente. 
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6.6 SISTEMI E SERVIZI DI BACKUP E DISASTER RECOVERY 

Non sono previsti sistemi e servizi di backup e disaster recovery per i log 

di accesso in quanto non necessari per le finalità di trattamento dei dati 

del servizio.  

E’ unicamente previsto il backup dei sistemi. 

6.7 SISTEMA DI LOG ANALYSIS APPLICATIVO 

Non è previsto un sistema di log analysis applicativo non è prevista la 

registrazione dei dati applicativi. 

6.8 ACCESSO AI SISTEMI 

 

L’infrastruttura dispone di sistemi di tracciamento degli accessi ai 

sistemi informatici di supporto come base dati, server web e 

infrastrutture a supporto del servizio. 

L’accesso alla base dati avviene tramite utenze nominali o riconducibili 

ad una persona fisica (escluse le utenze di servizio). Il sistema di 

tracciamento registra (su appositi log) le seguenti informazioni: 

identificativo univoco dell’utenza che accede, data e ora di login, logout 

e login falliti, postazione di lavoro utilizzata per l’accesso (IP client), tipo 

di operazione eseguita sui dati (ad esclusione delle risposte alle query). 

Per ogni accesso ai sistemi operativi, ai sistemi di rete, al software di base 

e ai sistemi complessi, il sistema di tracciamento registra (su appositi log) 

le seguenti informazioni: identificativo univoco dell’utenza che accede, 

data e ora di login, logout e login falliti, postazione di lavoro utilizzata 

per l’accesso (IP client). 

I log prodotti dai sistemi di tracciamento infrastrutturali sono soggetti a 

monitoraggio costante allo scopo di individuare eventuali anomalie 

   Allegato n° 1 Protocollo Uscita
DIPARTIMENTO PROTEZIONE CIVILE

------------------------------------------------------
   CTS 630-2020/0045759   21/08/2020

V
is

ua
liz

za
zi

on
e 

da
 d

oc
um

en
to

 d
ig

ita
le

 a
rc

hi
vi

at
o 

ne
l s

is
te

m
a 

di
 g

es
tio

ne
 d

oc
um

en
ta

le
 d

el
 D

ip
ar

tim
en

to
 d

el
la

 P
ro

te
zi

on
e 

C
iv

ile
 -

 S
ta

m
pa

bi
le

 e
 a

rc
hi

vi
ab

ile
 p

er
 le

 e
si

ge
nz

e 
co

rr
en

ti 
ai

 s
en

si
 d

el
 D

.L
gs

. n
. 8

2/
20

05
, a

rt
. 4

3 
c.

3.
T

ra
sm

es
so

 tr
am

ite
 p

os
ta

 e
le

ttr
on

ic
a 

ce
rt

ifi
ca

ta
 in

 fo
rm

at
o 

in
te

ro
pe

ra
bi

le
 c

on
fo

rm
e 

al
la

 C
irc

ol
ar

e 
A

IP
A

 n
° 

28
/2

00
1



28 

 

inerenti alla sicurezza (accessi anomali, operazioni anomale, ecc.) e di 

valutare l’efficacia delle misure implementate. 

I log di accesso degli Amministratori di sistema e degli incaricati sono 

protetti da eventuali tentativi di alterazione e dispongono di un sistema 

di verifica della loro integrità. 

I log relativi agli accessi e alle operazioni effettuate sui sistemi operativi, 

sulla rete, sul software di base e sui sistemi complessi sono conservati 

per dodici mesi. 
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7. TITOLARITA’ DEI DATI 

Il Ministero dell’istruzione è titolare del trattamento inerente la 

predisposizione degli elenchi del personale scolastico 

Le Regioni/PA sono titolari del trattamento della gestione degli elenchi 

degli assistiti SSN di propria competenza, con l’abbinamento con la ASL 

di assistenza e l’eventuale medico di base. 

I medici di base e le Asl sono titolari del trattamento relativo ai dati 

statistici inerenti i test effettuati. 

Il MEF-RGS (Sistema Tessera Sanitaria) è titolare dei trattamenti di cui 

al presente documento. 
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Questo documento nasce dalla necessità di rispondere alla urgente richiesta di criteri 

aggiornati per l’interpretazione del risultato del saggio molecolare (ricerca dell’RNA virale di 

SARS-CoV-2 nei tamponi naso-faringei mediante Real Time PCR) cosiddetto “debolmente 

positivo” nell’ambito dei criteri per definire la guarigione, che quindi è rilevante in situazioni 

che decisioni sulla dimissione dei pazienti COVID-19, la fine dell’isolamento domiciliare ecc. 

Questo documento raccoglie le informazioni disponibili al momento e può essere aggiornato 

se ulteriori evidenze scientifiche saranno disponibili. 

 

PREMESSA 

I test di laboratorio considerati attualmente “gold standard” per la diagnosi d’infezione SARS-

CoV-2 sono in grado di rilevare l’RNA virale in campioni respiratori e sono essenziali nel 

guidare il processo decisionale per la gestione clinica, il controllo delle infezioni ed altri aspetti 

di sanità pubblica. La conferma di laboratorio è essenziale per la diagnosi di COVID-19 nei 

pazienti sintomatici, per lo screening dei contatti e delle categorie a rischio nelle strutture 

sanitarie [1,2].  

Il termine “debolmente positivo” è riferito al campione biologico prelevato tramite il tampone 

il cui risultato diagnostico molecolare viene ottenuto dopo numerosi cicli di amplificazione.  

Il tema dei risultati “debolmente positivi” all’indagine molecolare riguarda in particolare la 

diagnosi di guarigione nei pazienti che hanno superato la malattia da COVID-19 (guarigione 

clinica) e che, come da circolare ministeriale [1], sono considerati guariti a seguito del risultato 

negativo ottenuto con il test diagnostico molecolare su due tamponi naso-faringei consecutivi. 

Alcuni di questi soggetti, a seguito di un successivo test diagnostico su tampone effettuato per 

altre necessità anche a distanza di tempo dalla guarigione clinica, presentano positività al test 

ad alto numero di amplificazione (test “debolmente positivo”), creando dubbi  sul criterio di 

guarigione e sullapossibilità di trasmettere la malattia ad altri soggetti. 

 

1.TEST DI LABORATORIO E CAMPIONI BIOLOGICI 

1.1 “Gold standard” per la diagnosi d’infezione da SARS-CoV-2 

Il “gold standard” per la diagnosi di infezione da SARS-CoV-2 è l’indagine molecolare reverse 

transcription (rt)-Real Time PCR per la rilevazione del genoma (RNA) del virus SARS-CoV-2 
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nel campione biologico. Questa metodica permette di identificare in modo altamente specifico 

e sensibile uno o più geni bersaglio del virus presenti nel campione biologico e di misurare in 

tempo reale la concentrazione iniziale della sequenza target. I saggi in rt-Real Time PCR, 

seppur con indicazioni qualitative così come descritti e suggeriti dagli organi internazionali di 

riferimento [3,4], permettono di ottenere una curva di amplificazione il cui Cycle Threshold o 

ciclo soglia (CT) è inversamente proporzionale alla quantità del bersaglio genico come stampo 

iniziale presente nel campione. Quindi, in base a questo principio, maggiore è il numero delle 

“molecole stampo” presenti all’inizio della reazione e minore sarà il numero di cicli necessari 

per raggiungere un determinato valore di CT. Viceversa un alto valore di CT, ottenuto dopo 

numerosi cicli di amplificazione, indica una bassa quantità di target genico iniziale e quindi di 

genoma virale. 

 

1.2 Kit diagnostici molecolari commerciali 

Benché la metodica molecolare proposta come “gold standard” dagli organismi internazionali 

di riferimento sia una metodica “in house”, cioè basata su reagenti non pronti all’uso e con 

strumentazione per la Real Time PCR già impiegata e presente nel laboratorio, sono disponibili 

sul mercato numerosi test commerciali (IVD, in vitro diagnostics).  

La Commissione Europea ha pubblicato un documento sui dati disponibili per test IVD 

commerciali marcati CE [5] che includono sensibilità e specificità analitica, sensibilità e 

specificità clinica, e sta raccogliendo, in una banca dati consultabile, i dati del produttore dei 

test IVD commerciali marcati CE e rivedendo i test sviluppati in laboratorio internamente con 

i dati sulle prestazioni in pubblicazioni scientifiche [6]. Queste liste sono in continuo 

aggiornamento. 

L’OMS mediante la Foundation for Innovative New Diagnostics (FIND) [7], ha ricevuto oltre 

600 richieste da parte dei produttori di IVD e ha eseguito valutazioni cliniche indipendenti in 

alcuni ospedali che collaborano con FIND. Inoltre, la Commissione Europea ha pubblicato linee 

guida sui test diagnostici in vitro COVID-19 e sulle loro prestazioni [8].  

 

1.3 Campioni clinici 

I campioni per i test diagnostici per SARS-CoV-2 possono essere prelevati dalla parte superiore 

(tamponi rinofaringei / orofaringei, aspirato nasale, lavaggio nasale o saliva) o dal tratto 

respiratorio inferiore (espettorato o aspirato tracheale o lavaggio broncoalveolare - BAL). I dati 
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che confrontano l'accuratezza del test RT-PCR suggeriscono che la sensibilità del test può 

variare in base al tipo di campione. In tre diversi studi la combinazione di campioni di tampone 

rinofaringeo / orofaringeo si è dimostrata più sensibile per la diagnosi di SARS-CoV-2 rispetto 

al solo tampone rinofaringeo [9-11]. 

 

2. PUNTI CRITICI PER L’INTERPRETAZIONE  

2.1 Metodica molecolare 

La Real Time PCR è una metodica altamente sensibile e specifica ma non è in grado di rivelare 

la vitalità del microrganismo patogeno presente nel campione o di dare indicazioni di infettività 

in relazione ai CT e quindi sulla sola rilevazione degli equivalenti genomici virali presenti nel 

campione. Queste limitazioni del sistema diagnostico determinano importanti questioni 

sull’interpretazione del risultato.  Infatti un soggetto che risulta positivo al virus SARS-CoV-2 

con un alto numero di CT, che può corrispondere ad una bassa carica virale, potrebbe non 

presentare più virioni vitali nelle secrezioni respiratorie ma presentare solo tracce del genoma 

virale, oppure presentare una carica virale molto bassa ancora in grado di replicarsi e quindi 

rendere il soggetto ancora contagioso. 

 

2.2 Campione 

Ulteriori limitazioni potrebbero essere dovute al prelievo del campione biologico, alla sua 

conservazione e trasporto al laboratorio, che se non adeguati potrebbero causare una 

diminuzione delle “molecole stampo” presenti o interferire direttamente sulla metodica di 

amplificazione molecolare e determinando una positività solo ad alti CT [12].  

 

2.3 Finestra temporale del prelievo 

Altro fattore critico è il momento in cui viene effettuato il prelievo rispetto al momento in cui 

l’infezione è stata acquisita. Generalmente i campioni prelevati delle vie respiratorie superiori 

mostrano una carica virale di SARS-CoV-2 che raggiunge il picco dall’insorgenza dei sintomi 

fino a pochi giorni dopo, divenendo non rilevabile circa due settimane dopo l'insorgenza dei 

sintomi. Per contro, i campioni delle basse vie respiratorie si positivizzano durante la fase 

sintomatica con cariche virali più tardive che possono persistere più a lungo [13]. 
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Nel corso dell'infezione, l'RNA virale è stato identificato nelle secrezioni delle vie respiratorie 

1-2 giorni prima dell'insorgenza dei sintomi e può persistere fino a otto giorni in casi lievi e per 

periodi più lunghi in più casi gravi, con un picco nella seconda settimana dopo l'infezione [9]. 

Una presenza prolungata di RNA virale è stata riportata nei tamponi rinofaringei tra i pazienti 

adulti e nelle feci dei pazienti pediatrici per più di un mese dopo l'infezione 

[https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19/latest-evidence/transmission, 14] 

La clearance tardiva dell'RNA virale (≥15 giorni dopo l'insorgenza della malattia) è associata 

al sesso maschile, all’età avanzata, all’ipertensione, a malattia grave al momento del ricovero, 

alla ventilazione meccanica invasiva e al trattamento con corticosteroidi [15]. 

Il rilevamento dell'RNA virale mediante PCR non equivale all'infettività, a meno che le 

particelle virali infettive non siano state confermate attraverso l'isolamento del virus da 

campioni clinici. Tuttavia, anche la coltivazione del virus ha dei limiti di sensibilità per es. se 

il campione è insufficiente o prelevato e conservato in modo non adeguato. La carica virale può 

tuttavia essere un marker potenzialmente utile per valutare la gravità e la prognosi della 

malattia: uno studio recente ha indicato che le cariche virali nei casi gravi erano fino a 60 volte 

superiori rispetto ai casi lievi [16]. 

 

3. PANORAMICA NAZIONALE E INTERNAZIONALE PER I CRITERI DI 

GUARIGIONE DA COVID-19 

 

3.1  Circolare del Ministero della Salute al momento in vigore  

Secondo la vigente circolare ministeriale il paziente si considera guarito dall’infezione da 

COVID-19 qualora non presenti più sintomi clinici e risulti negativo in due test consecutivi per 

la ricerca di SARS-CoV-2 effettuati a distanza di 24 ore uno dall’altro. Inoltre, al fine di fornire 

informazioni corrette, è necessario che i test diagnostici disponibili abbiano caratteristiche tali 

da essere massimamente sensibili (ossia capaci di riconoscere anche quantità minime di RNA 

virale), e massimamente specifici (ossia identifichino il SARS-CoV-2 con la più alta specificità 

possibile in modo univoco, senza positività aspecifica per altri virus)” [1,2].  

 

3.2  OMS 

Le raccomandazioni in vigore in Italia sono in linea con le prime indicazioni dell'OMS del 12 

gennaio 2020 [17] per la gestione delle dimissioni di un paziente COVID-19, la fine 

   Allegato n° 1 Protocollo Uscita
DIPARTIMENTO PROTEZIONE CIVILE

------------------------------------------------------
   CTS 630-2020/0045759   21/08/2020

V
is

ua
liz

za
zi

on
e 

da
 d

oc
um

en
to

 d
ig

ita
le

 a
rc

hi
vi

at
o 

ne
l s

is
te

m
a 

di
 g

es
tio

ne
 d

oc
um

en
ta

le
 d

el
 D

ip
ar

tim
en

to
 d

el
la

 P
ro

te
zi

on
e 

C
iv

ile
 -

 S
ta

m
pa

bi
le

 e
 a

rc
hi

vi
ab

ile
 p

er
 le

 e
si

ge
nz

e 
co

rr
en

ti 
ai

 s
en

si
 d

el
 D

.L
gs

. n
. 8

2/
20

05
, a

rt
. 4

3 
c.

3.
T

ra
sm

es
so

 tr
am

ite
 p

os
ta

 e
le

ttr
on

ic
a 

ce
rt

ifi
ca

ta
 in

 fo
rm

at
o 

in
te

ro
pe

ra
bi

le
 c

on
fo

rm
e 

al
la

 C
irc

ol
ar

e 
A

IP
A

 n
° 

28
/2

00
1



 6 
 

dall’isolamento domiciliare e sulla definizione di paziente guarito dalla malattia COVID-19. 

La definizione era basata su due risultati rt-Real Time PCR negativi da campioni sequenziali 

prelevati a distanza di almeno 24 ore.  

L’OMS ha aggiornato questi criteri con delle nuove raccomandazioni pubblicate il 27 maggio 

2020 [18]. Questi criteri si applicano a tutti i casi COVID-19 indipendentemente dalla gravità 

della malattia. I nuovi criteri non richiedono l’esecuzione del test molecolare e prevedono che 

i pazienti sintomatici possano essere dimessi (o possa finire l’isolamento) 10 giorni dopo 

l'insorgenza dei sintomi, più almeno 3 giorni aggiuntivi senza sintomi (es febbre e/o senza altri 

sintomi respiratori), mentre per i casi asintomatici siano sufficienti 10 giorni dopo il test 

positivo per SARS-CoV-2. 

In ogni caso i paesi possono scegliere di continuare a utilizzare la raccomandazione iniziale di 

due tamponi negativi al test rt Real Time PCR a distanza di almeno 24 in base a criteri di 

valutazione del rischio[18].  

Questo nuovo documento OMS è stato realizzato sulla base di nuove evidenze scientifiche ma 

chiarisce anche che nessun criterio può essere implementato a rischio zero ma si deve basare su 

valutazioni rischio-beneficio. Esiste pertanto un rischio minimo residuo che in qualche caso la 

trasmissione possa avvenire applicando questi criteri non basati sul test diagnostico molecolare. 

In alcuni contesti, come ad esempio in soggetti vulnerabili, questo rischio potrebbe essere 

troppo alto.  Pertanto, l’OMS invita i paesi che hanno capacità e possibilità di eseguire test 

diagnostici molecolari a continuare il loro utilizzo per i pazienti fragili o immunocompromessi 

o con malattia prolungata per meglio definire e guidare le misure di prevenzione e controllo. 

Queste nuove raccomandazioni non considerando più il test molecolare per il criterio di 

guarigione da COVID-19, bypassano di fatto anche la problematica della bassa carica virale e 

quindi dell’interpretazione “debolmente positivo”. 

 

3.3  ECDC   

Il documento dell’8 Aprile 2020 dell’ECDC [19] mette in evidenza che i criteri per la 

dimissione di pazienti COVID-19, o le indicazioni per porre fine all'isolamento dovrebbero 

tenere conto di diversi fattori come le risorse diagnostiche di laboratorio e la situazione 

epidemiologica del paese. 
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I pazienti COVID-19 possono essere dimessi in base a: a) risoluzione clinica dei sintomi e b) 

in base alla clearance virale del tratto respiratorio superiore eseguito tramite test molecolare in 

base alla capacità diagnostica di ciascun paese. In un contesto di diffusa trasmissione 

comunitaria con limitata capacità di test diagnostici, i criteri clinici avranno la priorità. Ad ogni 

modo qualora sia possibile l’impiego del test molecolare i criteri per la dimissione o la fine 

dell’isolamento sono basati su due risultati rt-Real Time PCR negativi da campioni sequenziali 

prelevati a distanza di almeno 24 ore ed eseguiti almeno otto giorni dopo l’insorgenza dei 

sintomi [19]. 

 

3.4  CDC 

Il CDC (Atlanta, USA) in una recente linea di indirizzo del 17 luglio 2020 [20] basata sulle 

evidenze disponibili, indica che non è più raccomandata la strategia di utilizzare test diagnostici 

per stabilire la fine del periodo di isolamento per impedire la trasmissione del virus, perché 

questa risulta in “un prolungato isolamento dei pazienti che continuano ad eliminare RNA di 

virus  SARS-CoV-2  ma non sono più infettivi”. La decisione di interrompere l’isolamento deve 

invece essere basata su criteri clinici e temporali [20, 21], considerando un periodo più lungo 

dall’inizio dei sintomi (almeno 20 giorni) per pazienti che hanno avuto una malattia grave o che 

sono immunocompromessi. 

Una strategia basata su test potrebbe invece essere presa in considerazione per interrompere più 

precocemente l’isolamento domiciliare (con utilità limitata) oppure nel caso di alcuni pazienti 

(ad esempio quelli gravemente immunocompromessi) dopo consultazione con gli infettivologi, 

qualora esistano dubbi su una infettività del paziente persistente per più di 20 giorni. 

 

4. DATI DI LETTERATURA SU “RISULTATO DEBOLMENTE POSITIVO” PER  

SARS-CoV-2 

Alcuni studi scientifici hanno cercato di dare risposte riguardo la possibilità che una bassa carica 

virale possa essere o non essere infettiva.  

In generale, il rilevamento dell'RNA virale (soprattutto ad alto numero di CT) non significa 

necessariamente che una persona sia contagiosa e in grado di trasmettere il virus ad un'altra 

persona. I fattori che determinano la competenza della replicazione virale e il rischio di 

trasmissione sono legati alla presenza di sintomi, alle caratteristiche del paziente infetto e del 
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soggetto esposto. Solitamente 5-10 giorni dopo l'infezione da SARS-CoV-2, l'individuo infetto 

inizia a produrre gradualmente anticorpi neutralizzanti. Il legame di questi anticorpi 

neutralizzanti dovrebbe ridurre il rischio di trasmissione del virus [22-24]. 

Uno studio recente [25] che ha analizzato i risultati di 113 lavori da 17 differenti paesi pubblicati 

dal 30 dicembre 2019 al 12 maggio 2020 ha evidenziato che:  

- i campioni prelevati delle vie respiratorie superiori hanno una carica virale di SARS-CoV-2 

che raggiunge il picco dal momento dell’insorgenza dei sintomi a pochi giorni dopo, divenendo 

non rilevabile circa due settimane dopo l'insorgenza dei sintomi; 

- i campioni delle basse vie respiratorie si positivizzano durante la fase sintomatica con cariche 

virali che possono persistere più a lungo; 

- esistono prove di una presenza virale prolungata in campioni di feci, con significato clinico 

ancora poco chiaro; 

- nessuno studio è stato in grado di misurare la durata dell'infettività in maniera risolutiva;  

- i pazienti affetti da COVID-19 giudicati guariti dopo aver eseguito due tamponi di controllo, 

potrebbero non essere infettivi qualora trovati nuovamente positivi ad un ulteriore successivo 

tampone, poiché la presenza di RNA virale potrebbe non rappresentare particelle di virus vivo 

in grado di replicare e dare trasmissione. 

Uno studio condotto su 9 pazienti COVID-19 e dettagliato durante il corso dell’infezione sulla 

base della coltura cellulare del virus, ha mostrato che i pazienti oltre i 10 giorni dai sintomi e 

con cariche virali inferiori a 100.000 copie di RNA per ml nell’espettorato, presentano un basso 

rischio di infettività. Il virus è stato isolato dai campioni derivati dal tratto respiratorio ma non 

dai campioni di feci, nonostante quest’ultime mostrassero più alte concentrazioni di genoma 

virale, o di sangue e di urina [22]. 

Altri studi condotti su pazienti con un grado variabile di malattia da COVID-19 hanno mostrato 

l’impossibilità di coltivare il virus dopo 7-9 giorni di insorgenza dei sintomi in campioni che 

presentavano cariche virali pari a CT > 34 [26-28]. 

Un altro lavoro riporta invece un caso clinico di un paziente con malattia lieve da COVID-19 

che è rimasto positivo alla PCR per 63 giorni dopo l'insorgenza dei sintomi. In questo paziente, 

le colture virali sono risultate positive dai campioni di espettorato fino al giorno 18 [29]. 
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Uno studio ospedaliero condotto su 129 pazienti gravemente malati da COVID-19, inclusi 30 

pazienti immunocompromessi, ha rilevato la replicazione virale al di sotto del 5% dopo 15,2 

giorni dopo i sintomi [23].  

Anche i modelli animali possono aiutare a comprendere il rischio di trasmissione rispetto alla 

fase dell’infezione. Uno studio di trasmissione dell’infettività su modello animale è stato 

condotto su criceti infetti da SARS-CoV-2 e stabulati con criceti sani il giorno 1 o il giorno 6 

dopo l'infezione. La trasmissione dell’infezione è stata osservata nel gruppo esposto al giorno 

1 ma non in quello esposto al giorno 6, benché i criceti infettati mostrassero una presenza 

continua di RNA virale nei lavaggi nasali oltre i 14 giorni [30]. 

 

5.  QUESTIONI APERTE   

- È davvero necessario dare una definizione di “debolmente positivo“?  È possibile 

individuare un cut-off con CT specifico di positività o negatività e superare la terminologia 

debolmente positivo” per la metodica molecolare? Per questo punto è importante ricordare 

che oltre ai metodi “in house” riconosciuti come “gold standard” esistono numerosi kit 

commerciali per la diagnosi di SARS-CoV-2 che hanno proprie indicazioni, bersagli genici 

differenti, sensibilità, specificità e valori predittivi positivi e negativi diversi tra loro. In 

questo contesto bisognerebbe valutare la possibilità di stabilire un valore universale dei CT 

per la positività e negatività ad alti cicli di amplificazione per tutti i tipi di test, per il quale 

è molto difficile un consenso. 

- Come interpretare l’eventuale esposizione ad un “debolmente positivo” per un soggetto 

con particolari fragilità? 

- Un soggetto risultato “debolmente positivo” al tampone naso/oro faringeo potrebbe 

presentare cariche virali di SARS-CoV-2 in altri distretti anatomici (tratto urogenitale, 

gastro-enterico ecc.) e quindi rappresentare una fonte di possibile contagio? 

 

6. CONCLUSIONI 

Il test molecolare in RT-PCR rimane il “gold standard” per la diagnosi di SARS-CoV-2 e la 

negatività del test supporta, nella maggior parte delle raccomandazioni, il criterio di guarigione. 

Tuttavia vi sono indicazioni di istituzioni ed organismi internazionali che in molte situazioni il 

solo criterio clitico e temporale potrebbe essere sufficiente a indicare la guarigione e 
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minimizzare il rischio di trasmissione a livello accettabile. I dati di letteratura sono a volte 

contraddittori e in molti punti ancora insufficienti a rispondere ai quesiti più critici. 

Per la complessità del problema si propone la istituzione di un gruppo di esperti  

multidisciplinare che elabori un “consensus” sia sul problema dell’interpretazione del test 

molecolare “debolmente positivo” che sugli aspetti della definizione di guarigione di COVID-

19 e le conseguenti gestioni cliniche e di sanità pubblica anche con indicazioni diverse a 

seconda del contesto e del relativo impatto dell’eventuale rischio di trasmissione (es. soggetti 

fragili in comunità chiuse).  
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