Lo studio. Una ricerca coordinata dal Bambino Gesu mostra come grazie al web si puo prevedere I'andamento di una epidemia
Sotto la lente le richieste on line sul Covid degli utenti a una piattaforma medica: i picchi dei casi sono stati anticipati di una settimana

Marzio Bartoloni

on solo tamponi e trac-

ciamento, ma anche big

data. Nella battaglia

contro questa e future

pandemie ¢’& unanuova
arma a disposizione: quella della
raccolta dei dati sul web. Perché
l'utilizzo di piattaforme di medicina
digitale e i dati forniti in maniera
anonima dagli utenti raccolti onli-
ne possono aiutare a prevedere
I'andamento di una malattia infetti-
va, identificare punti geografici a
maggiore o minore diffusione dove
potrebbero scatenarsi dei focolai
contrastando cosile pandemie an-
che in anticipo guadagnando fino a
sette giorni in pit rispetto alle armi
piu “tradizionali™.

Cosiemerge da uno studio appe-
na pubblicato sul «Journal Of Medi-
cal Internet Research» realizzato da
esperti digitali in collaborazione
conl'Unita di Ricerca Medicina Pre-
dittiva e Preventiva dell’'ospedale
Bambin Gesi di Roma, il pit grande
Policlinico e centro di ricerca pedia-
trico in Europa, e Paginemediche,
startup di medicina digitale. Lari-
cerca nasce da un dato evidente e
cioé che durante una pandemia
I"accessoal webin cerca dirisposte
(dai sintomi alle cure) cresce in mo-
do esponenziale. Un fronte quello
dell’analisi deidation line su cui si
s0no gia cimentati in passato colos-
si come Google con alterni successi.
Ma questa ricerca mostra con gran-
de accuratezza come sia possibile

prevedere il trend in aumento o in
diminuzione dei casi di Covid sul
territorio nazionale con una setti-
mana di anticipo rispetto ai dati di
sorveglianza del ministero della Sa-
lute basati sui tamponi positivi no-
tificati e registrati nel bollettino.
Il gruppo di ricercatori ha preso
in esame un totale di 75.557 sessioni
nel sistema di supporto decisionale
online (chatbot) sviluppato da Pagi-
nemediche, unsemplice strumento
accessibile su internet che halosco-
po di rispondere ai quesiti degli
utenti sul Covid e di raccomandare
i comportamenti pit appropriati in
accordo con quanto previsto dal mi-
nistero della Salute e impiegato tra
gli altri anche dalla regione Lom-
bardia e da Trento e dalla Campa-
nia. Le raccomandazioni riguarda-
vano in particolare gli utenti con
sintomi o quelli che hanno avutoun
contatto stretto con un positivo.
Questo sistema di supporto alle de-
cisioni dell"utente, liberamente ac-
cessibile in una chat guidata daun
algoritmo, e rimasto in funzione fin
dall'inizio della pandemia, amarzo
2020, su tuttoil territorio nazionale
ed oggi e stato esteso alla valutazio-
ne di ulteriori patologie, oltre il Co-
vid. «Nella ricerca abbiamo cercato
di vedere se ¢c’era una correlazione
tra quello che veniva raccolto dal
chatbot nato a febbraio 2020 e pub-
blicato su Paginemediche e vari siti
istituzionali e I'andamenento dei
casi di Covid poi notificati e abbia-
mo visto che si anticipavanoidati di
circa unasettimanas, spiega Ema-

\

e ——————

Le ricerche on line.

E sempre pid evidente come il boam di
domande on line sul Covid & avanzato in
parallelo con ke ondate effettive di casi
poi registrat dal tamponi

| chatbot che sono
geolocalizzabili mostrano
anche una possibile
corrispondenzacon lo
scoppio di focolai
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nuele Urbani medico di famiglia e
consulente scientifico di Pagineme-
diche e coautore della ricercainsie-
me ai ricercatori del Bambino Gesiw.

w«[lchatbot rispetto a esempio ai
dati dei trend di google é pit preci-
so: siraccolgonoinfatti dati anoni-
mizzati sucosa gliitaliani chiedono
ein che zona, misurando i fattoridi
rischio comeil contatto stretto con
positivi oppure casi sintomatici veri
e propris, sottolinea Urbani. In par-
ticolare sono state registrate 65.207
sessioni di utenti con sintomi,
19.062 da contatti con individui con
Covid. Il maggior numero di sessio-
ni e stato registrato nelle prime fasi
della pandemia. Un secondo picco
¢ stato osservato nell'ottobre 2020
e un terzo picco € stato osservato
nel marzo 2021, in parallelo con
I'ondata effettiva di casi poi segna-

lati con tampone, anche se questi
sono stati notificati con circa una
settimana di ritardo rispetto alle se-
gnalazioni on line. Questo perché
ovviamente bisogna aspettare iri-
sultati di una diagnosi medicaedei
tamponi. Ma il ricorso ai big data at-
traversoichatbot di Paginemediche
che sono anche geolocalizzabili ha
mostrato anche una possibile corri-
spondenza con lo scoppio di focolai
locali: «Diciamo che possono aiuta-
re i decisori ad aumentare I'atten-
zione in determinate arees, aggiun-
ge ancora Urbani.

Certo i dati di un sistema aperto
e non controllato possano oscillare
per motivi diversi e non prevedibili
¢ non sono robusti come quelli ba-
sati sulle diagnosi effettuate con
test di laboratorio. Ma allo stesso
tempo questi sistemi possono rap-
presentare una sorgente informati-
va che puo integrare le attivita di
sorveglianza tradizionale, consen-
tire di prevedere con anticipo even-
tuali aumenti dei casi di malattia e
supportare le decisioni per le stra-
tegie preventive da parte delle
agenzie di sanita pubblica.

«I dati sul web saranno sempre
pit diffusi e capillari per questo -
conclude il medico - a fianco agli
epidemiologi potrebbe essere utile
far lavorare anche degli analisti di
big data in gradodi saper raccoglie-
re le informazioni e analizzarle. Chi
deve prendere delle decisioni avra
un quadro piu completo ma anche
delle informazioni precocis.
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