Coperture per le quattro vaccinazioni obbligatorie per AUSL

Trend 2010-2015

Obbligatorie (difterite-tetano-poliomielite-epatite B)

Azienda USL al 24° mese (%)

2010 2011 2012 2013 2014 2015
PIACENZA 98,5 96,9 96,7 96,2 95,7 95,6
PARMA 98,4 97,9 96,8 97,7 95,0 95,6
REGGIO EMILIA 96,7 96,4 96,1 95,5 95,2 93,7
MODENA 96,7 96,3 96,0 95,6 94,7 94,1
BOLOGNA 96,1 96,2 95,7 96,1 95,2 93,4
IMOLA 97,5 98,4 98,2 97,0 95,3 95,8
FERRARA 97,1 97,5 97,2 97,3 96,1 93,6
ROMAGNA 92,3 91,1
AREA RAVENNA 96,0 96,7 96,4 96,0 95,2 94,3
AREA FORLYI' 96,9 95,9 97,1 95,0 94,5 93,0
AREA CESENA 95,3 95,3 95,8 93,6 92,5 89,4
AREA RIMINI 92,9 91,5 93,0 92,2 87,3 87,5
TOTALE 96,5 96,2 96,1 95,7 94,5 93,4
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Vaccinazioni obbligatorie al 24° mese,
trend 2010 - 2015. Azienda USL della Romagna
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trend 2000-2015
Coperturavaccinale polio, difterite, tetano ed epatite B
Trend 2000 - 2015
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Coperture (%) delle vaccinazioni obbligatorie al 12° e al 24° mese - Regione Emilia-Romagna




Copertura vaccinale al 24° mese Hib
Trend 2000 - 2015
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Copertura vaccinale al 24° mese pertosse

Trend 2000 - 2015
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L’importanza di iniziare le vaccinazioni al terzo mese e concludere i cicli nei primi
anni di vita

A 2 mesi di vita il sistema immunitario del bambino & gia in grado di rispondere alla
vaccinazione; ogni ritardo nellinizio delle vaccinazioni prolunga solo il periodo in cui &
esposto alle infezioni che si possono prevenire. Inoltre alcune malattie come la pertosse e
la meningite da emofilo b sono particolarmente gravi proprio nel primo anno di vita: e
quindi indispensabile che i bambini vengano vaccinati tempestivamente affinché siano
protetti il prima possibile.

Negli ultimi anni si sta assistendo a una ripresa della pertosse, come testimonia il caso
della bambina morta I'anno scorso a Bologna; € vero che era troppo piccola per essere
vaccinata ma se le coperture vaccinali fossero piu alte il batterio non circolerebbe tanto
nella popolazione. | dati della sorveglianza indicano che nella fascia di eta 0-1 anno i casi
di pertosse registrati negli ultimi anni sono significativamente aumentati; nel primo
semestre 2016 i casi registrati sono gia 17 mentre fino al 2012-13 erano mediamente 10-
15 all'anno. In questi giorni € stato rilevato anche un caso di meningite da emofilo b in un
bambino di Rimini, anche questo molto piccolo; erano anni che non si registravano piu
casi di meningite dovuti a questo batterio in Emilia-Romagna.

| vaccini obbligatori

In Italia ci sono quattro vaccinazioni obbligatorie, cioé normate da leggi statali - difterite,
tetano, poliomielite ed epatite B - e numerose altre raccomandate, ma non per questo
meno importanti e utili, prodotte in tempi piu recenti. Il fatto che in Italia gia da diversi anni
non si registrino piu casi di poliomielite e difterite, e che i casi di tetano e di epatite B si
siano notevolmente ridotti, non deve fare abbassare la guardia. Se e vero che nell’ultimo
secolo la morbosita e la mortalita per malattie infettive sono notevolmente diminuite, e
anche vero che negli ultimi decenni la globalizzazione e i cambiamenti climatici hanno
determinato I'emergere - o il riemergere - di malattie infettive importanti, che sembravano
ormai sconfitte. Lo dimostrano i due decessi per difterite che hanno interessato un
bambino di 6 anni di Olot (Barcellona) nel giugno 2015 e uno di 3 anni di Anversa (Belgio)
nel marzo 2016. In ambedue i casi i genitori avevano deciso di non vaccinare i figli. Sia la
Spagna che il Belgio, come I'ltalia, non registravano casi di difterite da diversi anni.



