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QUALI TADG

Fare solo cio che e utile  (efficacia teorica),
nel modo migliore  (efficacia pratica)

con il minor costo  (efficienza),

a chi ( accessibilita),

e soltanto a chi ne ha veramente bisogno
(appropriatezza),

facendo fare le cure a chi e competente per farlo
(competenza),

ottenendo I risultati ritenuti migliori
(soddisfazione).

(CRM Wilson)

Amore a parte, a che cosa dovrebbe tendere I'umanita, se non alla qualita?
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Covid-19: Government faces legal challenge over “failure to protect
care home residents”

Abi Rimmer

Two women whao lost their fathers to covid-1g are legally challenging what they describe as the government’s
failure to protect care home residents during the pandemic.

Cathy Gardner and Fay Harris claim that the health secretary, NHS England, and Public Health England
unlawfully failed to protect care home residents from the three principal routes of covid transmission.” These
were infection by other residents, infection by external visitors to care homes, and infection by care home
staff.

Their case will be heard at the High Court over four days, starting on 19 October.

Speaking to BEC Radio 4's Today programme on the day the hearing began, Gardner explained that the
government had a legal duty to protect vulnerable people and to consider the effect its policies had on them.

“We know from what happened in care homes that really nothing was done to protect those people and they
were discharging people from hospital,” she said. “The basis of the legal challenge is that they didn't protect
anyone in care homes, and they put them in harm's way."”

Earlier this year the UK government admitted that its policy to have patients moved from hospitals to care
homes during the early stages of the pandemic may have directly led to subsequent deaths.”

A report from Public Health England said its findings suggested that hospital associated seeding accounted
for only a small proportion of all cuthreaks in care homes. It said that from 30 January to 12 October 2020 it
identified 43 398 care home residents (8.4%0) who tested positive for covid with laboratory confirmation, and
death was reported in 13 795 (34%6).

A government spokesperson said that they could not comment on ongoing legal proceedings. They said,
“Every death is a tragedy, and we worked tirelessly to protect the public from the threat to life and health
posed by the pandemic and specifically sought to safeguard care homes and their residents.

“We have provided billions of pounds to support the sector, including on infection and prevention control,
free PPE, additional testing, and priority vaccinations—with the vast majority of eligible care staff and
residents now vaccinated.”
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43% of U.S. Coronavirus Deaths Are Linked

to Nursing Homes

Che New Jork Eimes

27 June 2020

By The New York Times June 27, 2020

43% 11%

OF ALL U.S. DEATHS OF ALL U.S. CASES
54,000+ 282,000+

43% of U.S. Coronavirus Deaths Are Linked to Nursing Homes - The New York Times

The median case fatality rate in long-term care facilities is 17%.

The U.S. case fatality
rate is 5%.
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MNote: Only facilities with reliable case and death data and at least 50 cases are included.
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Cases and deaths in long-term care facilities, by state
SHARE OF
CoVID-19
CASES DEATHS DEATHS v
United States 282,000 54,000 43%

54.000/12.000 = 4,5 decessi covld® perfacilities

680 /1356 = 0,5 decessi covi® per RSA
In Italia
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Coronavirus : les résidants d’Ehpad représentent la moitié
des déces comptabilisés en France
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Alzheimer’s Disease
International

The giobal voice on dementla

t essay
COVID-19 and dementia in
World Alzheimer Report 2021 Italy: a critical appraisal
Journey thrOugh the MNicola Vanacore, Marco Canevelli
diagnosis of dementia

Mational Center for Disease Prevention and Health Promotion, Istitute Superiore di Sanita, Rome, ITALY

s of June 23, 2021, a total of 4,253,460 COVID-

19 cases and 127,291 COVID-19 related deaths

were recorded i Ialy, placing the country m eighth
place among the nations hardest hit by the pandemic (1) and
among those with the highest case-fatality rate,

The COVID-19 pandemic has had, and continues to have, a
profound impact on the health and well-being of people with
dementia living in Italy. Based on the data extrapolated from
the medical reports of approxamately 7,200 individuals whao
dicd with COWVII- 19 in national hespitals between Febou-
ary 2020 and April 2021, 31.8% of the women and 17.5%
of the men had a history of dementa (2}, Several studices
conducted in the country have suggested that these high
mortality rates in people with dementia may be linked to:

1. The tendency of COVID-19 to present with anvpical
and misleading manifestations, such as delirium and
behavioural disruptions, in older adults with cognitive
deficits. This often results in delayed diagnosis and
treatments (3.

2. The reduced access to intensive care and supportve
therapies (4).

3. The number of people residing in long-term care
facilities where the transmission of SARS-CoV-2 was
maore protracted and where significant organisational
issues and resource shortages occurred (5).
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SOCIO-ASSISTENZIALI E SOCIO-SANITARI

TIPOLOGIA DI UTENZA E RIPARTIZIONE GEOGRAFICA. 31 dicembre 2013, valori assoluti e tassi per 1.000 residenti

PROSPETTO 1. PRESIDI RESIDENZIALI SOCIO-ASSISTENZIALI E SOCIO-SANITARI, POSTI LETTO, OSPITI PER‘

FIGURA 1. POSTI LETTO NEI PRESIDI RESIDENZIALI SOCIO-
ASSISTENZIALI E SOCIO-SANITARI
31 dicembre 2013, tassi per 1.000 residenti

REGIONE Presidi Totale posti Ospiti
residenziali letto Minori Adulti Anziani Totale
Valori assoluti
Nord Ovest 3.615 150.811 4658 24184 115.507 144.348
Nord Est 3.260 103.210 3.666 16.137 79.169 98.972
Centro 2.355 58.005 3.503 11.984 39.631 35.117
38.129

Sud 1.646 39.951 2612 9.79%4
Iscle . .

11.247

25.723

278.652 367.485

Tassi per 1.000 residenti
Nord Ovest 0,22 9,35 1,77 2,46 31,48 8,95
Nord Est 0,28 8,86 1,90 2,26 30,58 8,49
Centro 0,20 4,81 1,81 1,61 14,69 4,57
Sud 0,12 2,82 1,04 1,10 9,49 2,69
Isole 0,20 4,80 2,74 2,15 13,81 4,57
ITALIA 0,20 6,32 1,73 1,89 21.41 6,05

IPoco piu di ottomila le unita di servizio che svolgono funzioni di tipo socio-sanitario I

Posti letto Prasidi residenziali
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PRIMA ONDATA DELLA PANDEMIA. UN’ANALISI DELLA MORTALITA PER CAUSAE
LUOGO DEL DECESSO | MARZO - APRILE 2020

Covid-19 seconda causa di morte dopo 1 tumori

Nei mesi di marzo-aprile 2020 i decessi in eccesso sono statil49mila fispetto alla
media degli stessi mesi nei cinque anni precedenti. I1 60% e attribuibile al
Covid-19 (29.210), il 10% a polmoniti e il 30% ad altre cause.

I decessi per polmoniti triplicano e aumentano quelli per demenze, diabete e
cardiopatie ipertensive.

Sul totale dei decessi per Covid-19 circa I'85% é di individui di oltre 70 anni.
Tra 1 50-59enni un decesso su cinque € dovuto al Covid-19.

L'incremento dei morti & differenziato per luogo di decesso: +155% nelle
strutture residenziali o socio-assistenziali, +46% negli istituti di cura, +27% nelle
abitazioni.




A marzo-aprile 2020 incremento di decessi in buona parte per Covid-19

Per |a prima volta dall'inizio della pandemia & possibile anal| | se di morte,
incluso il Covid-19, di tutti | decessi registrati in Italia tra ilj1° marzo e il 30 aprile 2020.

In questi due mesi, i deceduti residenti in Italia hanno subito un incremento del 45%. Si tratta di
159.310 decessi, quasi 49mila casi in piu rispetio alla media calcolata nello stesso periodo del
quinquennio 2015-2019. Solamente una piccola parte dell'incremento & imputabile allinvecchiamento
demografico. Si stima infatti che, nel periodo considerato, in assenza di variazioni dei livelli di
mortalita e degli effetti diretti e indiretti del Covid-19, avremmo osservato un aumento di soli 6.648
decessi.

K 4

DECESSI TOTALI, DECESSI PER COVID-19 E NUMERO MEDIO DI DECESSI NELLO
STESSO PERIODO DEL QUINQUENNIO 2015-2019, PER RIPARTIZIONE DI
RESIDENZA. Marzo-aprile 2020, valon assoluti.

Deceasi

a .
RIPARTIZIONE Decessi di cui per Decessi marzo- Decessi2020in  dicui dovuti a t:f;ﬁ:lsﬁr marzo-aprile
GEOGRAFICA [iElrEE (2 Covi dpfg aprile 2015-19  eccesso rispettc  nvecchiamento 2020 con
DI RESIDENZA 2020 ovig=

(media) al 2015-2019 popolazione tot::;iﬂ ;:Eﬁn' menzione di

Covid-19(a)

Nord-ovest 64054 18781 29 605 34 449 1.833 293 20.237
Nord-est 30.319 6.025 21.208 9.111 1.216 19.9 6.687
Centro 25433 2560 22 415 3018 1.342 10,1 2 872
Sud e Isole 39.504 1.844 36.840 2 664 2.257 47 2.143

159.310

(a) includono i decessi per Covid-13 e quelli con Covid-19 come concausa.
Fonte: Istat, Indagine sul decessi e le cause di morte, Base dafi integrata mortalita giornaliera comunale. Dat provvisori sulle cause di morte 2020




Decessi in aumento per quasi tutte le cause di morte

Il Covid-19 & la seconda causa di morte nel periodo marzo-aprile 2020, con un numero di decessi di
poco inferiore a quello dei tumori e piu del doppio di quello delle cardiopatie ischemiche. Nel periodo
considerato, cltre al Covid-19, | decessi aumentano per quasi tutte le principali cause di morte rispetto
a quanto osservato nello stesso periodo del quinquennio precedente.

Lincremento piu importante nella frequenza dei decessi si osserva per polmoniti e influenza. Per
questo gruppo di cause, rappresentato per oltre il 95% da polmoniti, la frequenza dei morti & tre volte
superiore a quella osservata In media nel periodo - . rispetio a <. . Atale aumento
si accompagna anche la crescita dei decessi dovuti alle altre patologie a carico dell’apparato

respiratorio (+26%), rilevata sia per le malattie croniche broncopolmonari che per il complesso delle
. : . i

| decessi risultanco in aumento anche per demenze e malattia di Alzheimer (+49%), per le malattie
cardiache ipertensive (+40%) e per il diabete (+41%), cosi come si ha un incremento per sintomi
segni e cause mal definite o sconosciute (+43%).




