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A CURA DI FEDERICO MARCHETTI

LIMPATTO DELLA PANDEMIA COVID-19 SULLA SALUTE GLOBALE

DEI BAMBINI

E stato da poco pubblicato lo statement del Royal College of
Paediatrics and Child Health (RCPCH)' che riporta fedelmente:

B Le madri, i neonati e i bambini, specialmente nei Paesi piu
poveri, stanno soffrendo in maniera significativa I'impatto
indiretto sulla loro salute del Covid-19, con potenziali ef-
fetti avversi a lungo termine.

B Le Organizzazioni di governo, di donatori, di Agenzie in-
ternazionali e di Societa civili impegnate nella lotta contro
il Covid-19 devono, in maniera collaborativa e trasparen-
te, monitorare e portare all'opinione pubblica le conse-
guenze di questa pandemia sulle famiglie e sui bambini.

M Gli investimenti globali per la ripresa da Covid-19 dovran-
no avere come obiettivo quello di irrobustire il sistema
sanitario supportando modelli di cure concentrati sulla fa-
miglia e programmi dedicati alla salute dei bambini.

Mentre le conseguenze cliniche dirette del Covid-19 in eta
pediatrica sono rare, gli effetti indiretti della pandemia posso-
no essere catastrofici per i bambini, con un considerevole
peggioramento della salute e aumento della mortalita.

A causa della pandemia, quest’anno, aumenteranno le cause
di peggioramento della salute dei bambini e quelle di morte.
Allo stesso tempo, diminuira la capacita dei Governi, della Sa-
nita e delle Organizzazioni umanitarie di far fronte a questa
situazione e sostenere la salute dei bambini.

L’'accesso alle vaccinazioni & gia compromesso, a causa della
risposta al Covid-19 e alle limitazioni dei trasporti, e questo
avra un impatto negativo soprattutto nei Paesi con basso
reddito. Per limitare la diffusione del Covid-19, in almeno 27
Paesi, le vaccinazioni sono state rimandate o sospese, nono-
stante molti di questi Paesi presentino epidemie di morbillo
in atto. E stimato che quest’anno piti di 100 milioni di bambini
rischiano di rimanere senza vaccino per il morbillo con il ri-
schio di insorgenza di focolai epidemici.

I modelli suggeriscono che a fronte di ogni decesso da Covid-
19 prevenuto grazie alla sospensione delle vaccinazioni di rou-
tine, allo scopo di ridurre la diffusione del Covid-19, ci saran-
no pil morti per la sospensione delle vaccinazioni stesse. Si
prevede che i decessi per malaria raddoppieranno, a causa
della riduzione di prevenzione e trattamenti. Il World Food
Programme prevede un raddoppio dei casi di malnutrizione.

| servizi per la salute materno-infantile, molti dei quali erano
gia carenti per i pregressi mancati investimenti, per la limitata
flessibilita e la fragile richiesta, sono ora gravemente compro-
messi, soprattutto nei Paesi con poche risorse, a causa di
chiusure, paura di frequentare strutture sanitarie e mancanza
di dispositivi di protezione individuale. Come conseguenza di
cio, nei prossimi 6 mesi, potrebbero verificarsi oltre un milio-
ne di morti infantili in eccesso.

Sono a rischio la salute mentale dei bambini e la loro sicurez-
za, a causa del decadimento delle condizioni socioeconomi-
che e ambientali necessarie per garantire la loro salute, 'esa-
sperazione familiare, la violenza e gli abusi. Questi disagi per
quelli che vivono in poverta sono amplificati, a causa di disoc-
cupazione e precarieta del reddito. In particolare, le ragazze
possono abbandonare gli studi dato che le famiglie rientrano
in poverta e la condizione dei bambini migranti e rifugiati di-
venta ancora pil precaria.

Il peso di queste conseguenze indirette della pandemia rica-
dra in modo sproporzionato sull’'infanzia, ma ancora piu allar-
mante ¢ la poca attenzione che le loro esigenze e i loro biso-
gni stanno ricevendo.

| professionisti sanitari devono sostenere pubblicamente le
esigenze dei bambini e far si che queste diventino piu visibili,
e devono inoltre garantire i diritti di protezione, sopravviven-
za, partecipazione e sviluppo di tutti i bambini, con azioni di
ambito globale e nazionale. Dobbiamo garantire che I'impatto
della pandemia sulla salute e le esperienze dei bambini emer-
ga nei dati e nei processi decisionali, rafforzando la sorve-
glianza di questi effetti indiretti e rendendo note a tutti que-
ste conseguenze.

Mentre I'attenzione € rivolta agli interventi diretti volti a con-
trastare il Covid-19 ed e focalizzata sulla sicurezza sanitaria
globale, i Governi, le Organizzazioni internazionali e i privati
dovrebbero dare la priorita alla continuita e al sostegno dei
programmi per l'infanzia e I'adolescenza. Non dobbiamo di-
menticarci dei bambini.

Traduzione adattata a cura di:
Claudia Guiducci

Commento

Lo statement del RCPCH ribadisce con forza concetti e preoccu-
pazioni gia piu volte espresse su Medico e Bambino® e allarga la
prospettiva al mondo intero, come ci si attende da una societd
scientifica da sempre fortemente impegnata sullo scenario globa-
le, anche attraverso un gruppo di lavoro ad hoc (International
Child Health Group). In questi mesi, Agenzie internazionali,
Gruppi accademici e Societa scientifiche hanno prodotto studi e
rapporti che hanno dato danno la misura dei drammatici “effetti
indiretti” della pandemia su salute, educazione e benessere dei
bambini e che hanno motivato note di grande allarme da parte
di autorevolissime fonti provenienti dai diversi campi della scien-
za e della cultura’.

“The world risks losing an entire generation of children”
(Nobel Laureates Warn, September 2020 )
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Lo statement del RCPCH ci porta quindi ad allargare lo sguardo
al mondo intero. Cosa da non considerare solo come mossa da
curiositd o slancio idealistico e solidaristico. Da quanto succede
nel mondo si possono infatti trarre molti insegnamenti su cosa
succede a casa nostra, anche perché fenomeni che assumono ri-
levanza su larga scala possono altrimenti restare poco visibili da
noi perché riguardano numeri a volte molto piu limitati. E su cosa
andrebbe fatto. Per fare questo, vale la pena riprendere i temi
toccati dallo statement per arricchirli con alcuni dei dati a oggi di-
sponibili. Nonostante le implicazioni per la salute lo sviluppo e
'educazione dei bambini siano interconnesse, puo essere utile
per maggiore chiarezza trattarle separatamente.

Salute*®

Uno studio pubblicato su Lancet Global Health gia nel maggio
2020* ha stimato I'impatto della pandemia sull’aumento di mor-
talita sotto i 5 anni nel mondo, fornendo cifre impressionanti. Co-
me tutte le stime, il lavoro si basa su una modellistica costruita
su diverse variabili e il risultato é espresso con intervalli molto
ampi. Nello scenario pit favorevole, la stima & di 253.500 deces-
si in pitl, nel meno favorevole (che alla luce dell’evoluzione della
pandemia & purtroppo il piu redlistico), la stima & di 1.157.000
(il che significa rispettivamente un aumento del 10% e del 44%
del tasso di mortalita sotto i 5 anni).

Le cause di un tale drammatico aumento sono da identificarsi nel
venir meno di cure preventive (solo le vaccinazioni hanno subito
una riduzione drammatica in moltissimi Paesi) e delle cure per
traumi, patologie acute e croniche (quanto & stato osservato in
Italia, e dovuto pit ai timori da parte delle famiglie di recarsi in
ospedale che ad effettivi ostacoli nell’accesso, va moltiplicato per
mille in Paesi dove a questi timori si aggiunge la debolezza, a vol-
te estrema, dei sistemi sanitari). E nel’laumento della malnutrizio-
ne, sia infantile che durante la gravidanza, con le owvie implica-
zioni per gli outcome neonatali. Problemi che aggravano i rischi
per chi gia affetto da altre patologie: Richard Horton, direttore
del Lancet, ha coniato il termine di “sindemia” per indicare la
coesistenza della pandemia con le patologie croniche che di fatto
ne modificano aggravandole le conseguenze sia dirette (sui con-
tagiati da Covid-19) che indirette (sui non contagiati che pero
soffrono i crescenti ostacoli alle cure per le loro patologie). Ai
danni sulla salute fisica vanno aggiunti quelli, molto diffusi, sulla
salute mentale derivanti da situazioni familiari difficili - dovute a
lutti, separazioni, venir meno di entrate essenziali, perdita del la-
voro da parte dei genitori, conseguenti stress e conflitti - o alla
perdita delle abituali occasioni e reti di sostegno e socializzazio-
ne, scuola compresa.

L’adozione di misure di prevenzione del contagio adottate nelle
Maternita (molte delle quali non giustificate dalle evidenze) han-
no inoltre comportato, oltre che alcuni problemi nelleffettuare
interventi ostetrici di emergenza, situazioni alla nascita ben lonta-
ne da una family centered care e ostacoli logistici e soggettivi
allallattamento®.

Educazione™

Le misure di contenimento che hanno direttamente interessato le
scuole, o altre difficolta (economiche, del sistema di trasporto
ecc.) che hanno comunque reso difficile 'accesso alle scuole, han-
no privato della frequenza di servizi educativi un numero stimato
in oltre un miliardo di bambini. Si ricorda che ogni anno nascono
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nel mondo un numero tra 130 e |50 milioni, il che porta a un
totale di bimbi in etd compresa tra 3 e 18 anni a oltre 2 miliardi,
di cui una maggioranza ha perduto - e sta ancora perdendo - di-
versi mesi di scuola, una buona meta senza nemmeno l'alternati-
va della formazione a distanza (che si é rivelata impossibile o
possibile solo in parte per 4 bambini su |10 secondo una rileva-
zione fatta a maggio 2020 in ltalia). Per moltissimi, inoltre, la
perdita della scuola ha significato la perdita del solo pasto giorna-
liero adeguato.

La perdita della scuola e la permanenza obbligata a casa (oppu-
re nelle precarie abitazioni delle baraccopoli come accade nelle
grandi periferie urbane della gran parte delle citta dei Paesi po-
veri) hanno fatto aumentare i casi di violenza, sfruttamento, ab-
bandono di minori, gia purtroppo segnalati in crescita prima della
pandemia.

Molti bambini e ragazzi, impossibilitati a giocare e socializzare
fuori casa, stanno trascorrendo una parte ancora maggiore del lo-
ro tempo connessi alla rete. Questo fatto, se da una parte puo
rappresentare un “salvagente sociale” temporaneo, dall’altra im-
plica un rischio molto aumentato di esposizione alle insidie della
rete, dal marketing aggressivo, al cyberbullismo, alle reti pedofile a
quelle negazioniste/complottiste, alle sette di vario tipo, alla cui fa-
scinazione gli adolescenti sono particolarmente esposti.

In alcuni casi, la pandemia é stata usata come pretesto per aggi-
rare leggi e trattati finalizzati a proteggere i bambini. Vedi ad
esempio, negli Stati Uniti, il decreto presidenziale che nel marzo
2020 ha autorizzato I'espulsione di minori non accompagnati
quando “provenienti da un Paese dove é in atto una epidemia”
(quindi da ovunque...).

Il seguente Box riassume le stime quantitative delle conseguenze
maggiori della pandemia su bambini e ragazzi.

COVID-19 E BAMBINI:
I NUMERI DI UN DISASTRO GLOBALE

* Almeno mezzo milione di decessi in piu tra i bambini sotto i
5 anni

e Tra | e |I,5 miliardi di bambini e ragazzi esclusi per molti
mesi dalla scuola

* Diversi milioni di bambini e ragazzi hanno subito lutti nelle
loro famiglie

* Oltre la meta dei bambini e dei ragazzi ha sofferto e sof-
frira conseguenze significative sulla salute fisica e mentale,
sulleducazione e sullo sviluppo

In generale, come ¢é stato sottolineato da tutti e come lo stesso
statement del RCPCH ricorda, quanti si trovavano in situazioni piu
difficili e fragili hanno sofferto delle conseguenze piti gravi e diffu-
se: la pandemia & un gigantesco moltiplicatore delle diseguaglian-
ze gia esistenti.

Il prospetto allegato (vedi Figura) a questo commento propone
una visione complessiva degli effetti diretti e indiretti della pande-
mia su bambini e ragazzi, ispirata a una visione sistemica che con-
sente di cogliere le interconnessioni tra le conseguenze della pan-
demia nei diversi contesti, dal microcosmo delle famiglie al macro-
cosmo sociale. Una visione di insieme puo facilitare la previsione
degli effetti, il loro riconoscimento, e possibilmente la loro preven-
zione e “cura”. Lo schema puo essere utilizzato quale strumento
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didattico per la formazione (curricolare e in servizio) degli operato-
ri dell'infanzia, dagli stessi pediatri agli assistenti sociali, dagli psi-
cologi agli educatori.

Le risposte dei Paesi e della comunita
internazionale'>'

Le Agenzie internazionali si sono tutte mosse molto rapidamente,
sottolineando le conseguenze sui bambini quando ancora non si
conoscevano del tutto le dimensioni del disastro e pubblicando rac-
comandazioni, appelli e linee guida, che in buona parte sono rima-
ste largamente inascoltate e inattuate da parte dei Governi nazio-
nali. Questi, con poche e parziali eccezioni, hanno considerato i
bambini come possibile fonte di contagio (in generale, sovrasti-
mando le stesse evidenze su questo aspetto) piuttosto che come
portatori di diritti e bisogni. Le risposte dei Paesi sono state, per
ora, focalizzate sul breve periodo, nella direzione della protezione
sociale delle categorie e delle famiglie colpite dai provvedimenti di
restrizione delle attivita economiche, educative e culturali, tramite
trasferimenti di risorse, benefici fiscali e protezione, per quanto
possibile, dell’'occupazione.

Vi é stato un significativo aumento dei contributi filantropici (di cir-
ca 10 volte) ma qualcuno ha fatto notare che 'ammontare com-
plessivo di tali erogazioni ha rappresentato lo 0,062 dei profitti.

La societa civile ha compiuto un grande sforzo di mobilitazione
che ha rappresentato in molte situazioni il sollievo piti immediato
per le famiglie: dalla distribuzione di alimenti e altri beni di prima
necessita, all’aiuto logistico per quanti impossibilitati a muoversi, al
sostegno sociale e psicologico, avvenuto anche o soprattutto attra-
verso la rete, con consigli, scambi, accesso a materiali quali video e
film, sostegno ai compiti, letture al telefono e tante altre modalita
che certamente hanno consentito di alleviare i disagi e dffrontare
criticita e urgenze.

Se non & certo scomparsa la necessita di misure immediate di sol-
lievo, non vi sono dubbi che vi sia I'esigenza di guardare piu lonta-
no, curare le storture che la pandemia ha messo in evidenza, inve-
stire nel potenziale delle nuove generazioni. A questo guardano sia
documenti prodotti dalla societa civile italiana'>"” sia da quella eu-
ropea'.
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GRUPPI VULNERABILI
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I'operativita dei servizi) sono piu probabili e piu severi.
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COVID-19 - EFFETTI DIRETTI E INDIRETTI DELLA PANDEMIA SU BAMBINI E RAGAZZI:

QUADRO SINOTTICO

Contesto economico sociale e politico

Contesto dei servizi sanitari sociali, culturali

Contact
LULILC

Contesto
familiare

EFFETTI
dell'infezione e
misure di contrasto

DIRETTI

Conseguenze
dell'infezione

Sintomi di lieve entita

Malattia moderata o
severa per associati fattori
di rischio (patologie
respiratorie, metaboliche
immunodeficienze
primarie o da terapie

in corso)

Patologie associate
immunomediate
lievi-moderate

Patologie associate severe
(malattia inflammatoria
multisistemica
Kawasaki-like)

Sequele a medio e lungo
termine ancora
da determinare

) del servizi educativi

Eventi avversi
in famiglia
e loro effetti

Malattie severe e |utti nei
familiari
Separazione da familiari

Fattori che aumentano

lo stress individuale

e familiare:

-isolamento dai pari eta

- isolamento da componenti
della famiglia estesa

- affollamento e conflitti per
uso spazi

Aggravamento di fattori

di rischio e/o dei loro effetti:

- Problemi di salute mentale
e/o dipendenza nei genitori

- ridotte capacita parentali

- aumento della violenza
domestica

- carichi di cura nei confronti
di familiari alterazioni nello
sviluppo conseguenti al
contesto familiare e/o alle
ridotte capacita parentali

Altri fattori di rischio

-diminuzione attivita
fisica/aumento sedentarieta

- aumento esposizione agli
schermi e ai potenziali rischi
insiti nell’uso della rete

- alimentazione inadeguata

- sonno disturbato

- Ritardi
nell’apprendimento
accresciute difficolta
di apprendimento

- Mancanza o riduzione
di supporti educativi

- Venir meno o riduzione
di supporti e di rapporti
sociali

- Perdita di una fonte di
alimentazione adeguata

- Aggravamento di
difficolta di
apprendimento dovuto
a ostacoli nell’accesso
e nella fruizione efficace
di didattica distanza

Conseguenze
di alterazioni
nell'accesso e
fruizione di servizi

Sanitari

- Ritardi diagnostici
e terapeutici per patologie
acute

- Mancati o ridotti controlli
per patologie croniche

- Compromissione di altri
servizidicurae
riabilitazione

- Riduzione di interventi
preventivi (screening,
vaccini, supplementazioni
ecc.)

- Ostacoli al bonding
postnatale e al sostegno
familiare alla madre

- Ridotto accesso a
contraccezione di
emergenza e prevenzione
malattia sessualmente
trasmesse

- Potenziale riduzione
diincidenti non domestici
e malattie sessualmente
trasmesse

Altri servizi

- Minor fruibilita di servizi
sociali e di protezione,
di servizi offerti dal terzo
settore, quali Centri per le
Famiglie, ecc., di servizi
edieventiculturali

(biblioteche, musei,
concerti, circoli culturali)

Conseguenze
economico-sociali

Aumento della poverta
in famiglie con bambini

Aumento della
disoccupazione

Ridotto accesso al credito
e perdita di fonti di reddito
formali e informali

Diminuzione coesione
sociale

Aumento conflitti tra
gruppi sociali, religioso
e politici

Aumento di
fondamentalismi e
violenze

Aumento tensioni con
e tra minoranze

Effetti pit probabili e pit severi in bambini in condizioni di vulnerabilita personale o familiare
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