IMMUNI E PROTETTI

guida pratica e veloce sulle vaccinazioni
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Questa guida nasce con l'obiettivo di fornire uninformazione snella e
immediata sulle vaccinazioni raccomandate per i soggetti vulnerabili,
anziani, persone con malattie croniche, immunodepressi ed i loro care-
giver, oltre alle donne in gravidanza.

La guida é stata studiata per sensibilizzare sull'importanza della vacci-
nazione nelle suddette categorie, offrendo informazioni chiare e ag-
giornate per favorire decisioni consapevoli nell'aderire alle proposte
preventive. Infatti con tale strumento si intende supportare le persone
nel comprendere meglio le strategie vaccinali a garanzia di una prote-
zione ottimale contro le malattie infettive.

La guida &€ composta da una scheda vaccinale per singola patologia,
strutturata per inquadrare in maniera sintetica la malattia, la modalita
di trasmissione, il vaccino con la quale la si pud prevenire, le dosi da
somministrare e la durata di protezione che conferisce la vaccinazione.

Nella parte finale della la guida sono riportate tutte le informazioni utili
per prenotare, chiedere informazioni e approfondire I'argomento sul
web.

Vaccinarsi & un atto di responsabilita verso se stessi e verso la comunita,
un gesto che puo fare la differenza: la vostra salute e quella della comu-
nita dipendono dalle vostre scelte.

Questo manuale é stato supervisionato e approvato dall’Area Igiene
e Sanita Pubblica e della Nutrizione, Dipartimento della Prevenzione

AUSL Toscana centro.

Buona lettura




Le vaccinazioni speciali

1) Vaccinazioni per i soggetti fragili e loro caregivers
Anti-pneumococco
Anti-influenzale
Anti-covid
Anti-herpes zoster
Anti-epatite B
Anti-epatite A
Anti-haemophlius influenzale tipo B
Anti-meningococco
Anti-difterite-tetano-pertosse (DTP)

Le vaccinazioni speciali
2) Vaccinazioni per donne in gravidanza

Altre vaccinazioni
Anti-HPV
Anti-morbillo, parotite, rosolia, varicella
Antipolio

Chi mi vaccina e dove posso vaccinarmi

Come prenotare una vaccinazione
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Le vaccinazioni speciali

1
Vaccinazioni per i soggetti fragili
e loro caregivers






Gli individui anziani, le persone con malattie croniche, i soggetti immunodepressi sono
particolarmente vulnerabili alle infezioni che possono avere conseguenze gravi o fatali.

Vaccinare questi soggetti & fondamentale per prevenire malattie, ridurre le complicanze e
migliorare la qualita della vita.

Inoltre i caregivers, che assistono quotidianamente queste persone, giocano un ruolo vitale
nella loro protezione. Vaccinarsi permette ai caregivers di ridurre il rischio di trasmettere
infezioni ai loro assistiti, contribuendo a creare un ambiente piu sicuro.

La vaccinazione dei soggetti fragili e i loro caregivers € una scelta di cura reciproca e
responsabilita.

( RIDUZIONE DELLE COMPLICANZE )

( PREVENZIONE INFEZIONI GRAVI )

I
—

[MIGLIORAMENTO DELLA QUALIT/:\)

DELLAVITA

( PROTEZIONE DELLA COMUNITA ]




ANTI-PNEUMOCOCCO

Lo Pneumococco é un batterio molto diffuso, responsabile di infezioni anche gravi soprattutto
nei bambini con meno di 1 anno, negli adulti con piu di 65 anni di eta e in chi & affetto da de-
terminate malattie.

Si trasmette attraverso 'aria tramite le goccioline di saliva con starnuti, tosse o semplicemente
parlando o toccando materiale contaminato da saliva infetta.

Questa malattia puo essere molto grave in alcuni casi, specialmente nei soggetti a rischio e
fragili e puo portare a polmonite, meningite e infine il batterio puo diffondersi nel sangue e
portare alla morte.

La vaccinazione viene offerta ogni anno ai soggetti che compiono 65 anni ma possono esegui-

re la vaccinazione gratuita anche i soggetti nati prima del 1950. Il vaccino viene spesso sommi-
nistrato insieme a quello dell'influenza.

QUANTE DOSI DI VACCINO DEVO FARE

ETA PEDIATRICA SOGGETTI > 65 ANNI GRATUITA (DAI NATI 1950)
N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO
1 61 giorni di
vita
4 mesi di eta _ Nc?n sono previsti ’ _ Nc?n sono previsti
2 ) .. | richiami dopo il com- 1 Dose singola | richiamidopo il com-
mesi compiuti ; -
pletamento del ciclo pletamento del ciclo.*
3 10 mesi di eta
compiuti

*In base alla tipologia di vaccino utilizzato precedentemente e alle condizioni di rischio, le dosi sommini-
strate possono essere due. Tale decisione viene stabilita dallo specilista.

2

QUANTO DURA LA PROTEZIONE DEL VACCINO

Nei soggetti sani, senza condizioni di rischio, una dose & sufficiente per garantire una protezio-
ne duratura.

Consulta l'elenco seguente se appartieni ad una delle categorie a rischio e
rivolgiti al tuo specialista per avere informazioni su specifiche controindicazioni



VACCII&IONE
GRATUITA PER
LE SEGUENTI
CATEGORIE A
RISCHIO

CATEGORIE A RISCHIO

- Cardiopatie croniche;

- malattie polmonari croniche;

- diabete mellito, in particolare se in difficile compenso;

- epatopatie croniche incluse la cirrosi epatica e le epatopatie croniche evolutive da alcool

« alcoolismo cronico;

+ soggetti con perdite liquorali da traumi o intervento;

- portatori diimpianto cocleare;

« emoglobinopatie quali anemia falciforme e talassemia - immunodeficienze congenite o
acquisite;

- infezione da HIV - asplenia anatomica o funzionale o candidati alla splenectomia;

- deficienza dei fattori terminali del complemento;

« leucemie, linfomi, mieloma multiplo;

« neoplasie;

- terapia sistemica con elevate quantita di corticosteroidi;

« trapianto d'organo o di midollo;

« patologie richiedenti un trattamento immunosoppressivo a lungo termine;

- insufficienza renale cronica, sindrome nefrosica, dializzati o candidati alla dialisi;

- insufficienza surrenalica;

- riceventi fattori della coagulazione concentrati;

+ soggetti ospiti di comunita.

NESSUNA RACCOMANDAZIONE PER | CAREGIVERS



ANTI-INFLUENZALE

Linfluenza e una malattia infettiva stagionale provocata dai virus influenzali. Il contagio avviene
dal malato alla persona sana attraverso le goccioline di saliva durante la tosse, gli starnuti e il
semplice parlare.

Le complicanze dell'influenza sono la bronchite e la polmonite; quest’ultima é particolarmente
pericolosa per chi soffre gia di malattie ai polmoni o al cuore, in forma cronica.

Altre complicanze possono essere le sinusiti e le otiti (soprattutto nei bambini).

Linfluenza, inoltre, in questi soggetti maggiormente a rischio pud determinare un peggiora-
mento veloce della malattia gia presente e provocare la morte.

Ogni anno il Ministero della Salute pubblica il documento in cui sono riportate le categorie di
rischio a cui & offerta la vaccinazione.

QUANTE DOSI DI VACCINO DEVO FARE

A partire dall'inizio di ottobre & fondamentale vaccinarsi in qualsiasi momento della stagione
influenzale, anche se si & avuto uno o piu episodi simili-influenzali

SOGGETTI ELEGGIBILI ALLA VACCINAZIONE

N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO Si raccomanda la vaccinazione
annuale, poiché I'immunita dimi-

nuisce e i ceppi circolanti dei virus
influenzali cambiano ogni anno

Non sono previsti richiami
nel periodo stagionale della

L Dose singola campagna di vaccinazione

QUANTO DURA LA PROTEZIONE DEL VACCINO

La vaccinazione copre per circa 12 mesi

Consulta l'elenco seguente se appartieni ad una delle categorie a rischio e
rivolgiti al tuo specialista per avere informazioni su specifiche controindicazioni



VACCII&IONE

GRATUITA PER
CATEGORIE A RISCHIO LE SEGUENTI
CATEGORIE A
- . . . RISCHIO
Persone di eta pari o superiore a 60 anni; -

donne che all'inizio della stagione epidemica si trovano in qualsiasi

trimestre della gravidanza e nel periodo “postpartum”;

persone dai 7 anniai 60 annidi eta affette da patologie che aumentanoil rischio di complicanze
da influenza: a) malattie croniche a carico dell’apparato respiratorio (inclusa I'asma grave, la
displasia broncopolmonare, la fibrosi cistica e la broncopatia cronico ostruttiva-BPCO);
malattie dell'apparato cardio-circolatorio, comprese le cardiopatie congenite e acquisite;
diabete mellito e altre malattie metaboliche (inclusi gli obesi con indice di massa corporea
BMI >30);

insufficienza renale/surrenale cronica;

malattie degli organi emopoietici ed emoglobinopatie;

tumori e in corso di trattamento chemioterapico;

malattie congenite o acquisite che comportino carente produzione di anticorpi,
immunosoppressione indotta da farmaci o da HIV;

malattie infiammatorie croniche e sindromi da malassorbimento intestinali;

patologie per le quali sono programmati importanti interventi chirurgici;

patologie associate a un aumentato rischio di aspirazione delle secrezioni respiratorie (ad es.
malattie neuromuscolari);

epatopatie croniche;

bambini sani nella fascia di eta 6 mesi - 6 anni compresi;

bambini e adolescenti in trattamento a lungo termine con acido acetilsalicilico, a rischio di
Sindrome di Reye in caso di infezione influenzale;

persone di qualunque eta ricoverate presso strutture per lungodegenti;

familiari e contatti (adulti e bambini) di persone ad alto rischio di complicanze
(indipendentemente dal fatto che la persona a rischio sia stata 0 meno vaccinata);

persone addette a servizi pubblici di primario interesse collettivo e categorie di lavoratori;
medici e personale sanitario/socio sanitario di assistenza in strutture che, attraverso le
loro attivita, sono in grado di trasmettere l'influenza a chi & ad alto rischio di complicanze
influenzali;

Forze di polizia - Vigili del fuoco

altre categorie socialmente utili che potrebbero avvantaggiarsi della vaccinazione, per
motivi vincolati allo svolgimento della loro attivita lavorativa; a tale riguardo, la vaccinazione
& raccomandata ed e facolta delle Regioni/PP.AA. definire i principi e le modalita dell'offerta
a tali categorie;

personale che, per motivi di lavoro, € a contatto con animali che potrebbero costituire fonte
di infezione da virus influenzali non umani;

- allevatori

- addetti all'attivita di allevamento

- addetti al trasporto di animali vivi

- macellatori e vaccinatori

- veterinari pubbilici e libero-professionisti.

LA VACCINAZIONE E FORTEMENTE RACCOMANDATA PER | CONVI-
VENTIDI TUTTI I SOGGETTI A RISCHIO DI COMPLICANZE GRAVI



ANTI-COVID

COVID-19 é una malattia infettiva causata dal coronavirus SARS-CoV-2, si diffonde principal-
mente attraverso goccioline respiratorie emesse quando una persona infetta tossisce, starnu-
tisce, parla o respira | sintomi pil comuni includono febbre, tosse, affaticamento e difficolta
respiratorie.

In alcuni casi, possono manifestarsi anche perdita dell'olfatto e del gusto, dolori muscolari, mal
di testa e disturbi gastrointestinali.

Sebbene molte persone sperimentino sintomi lievi o moderati, COVID-19 puo causare polmo-
nite grave, insufficienza respiratoria, danni ad altri organi e puo essere letale, soprattutto nei
soggetti anziani o con patologie preesistenti. Il vaccino € gratuito prt tutti ed € raccomandato
per alcune categorie che vengono individuate nelle circolari che vengono emesse al variare
dell'epidemiologia.

QUANTE DOSI DI VACCINO DEVO FARE

SOGGETTI CHE NON HANNO MAI SOGGETTI CHE HANNO GIA
RICEVUTO NESSUNA DOSE RICEVUTO IL CICLO COMPLETO
N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO
1 Inizio ) ) ) Richiamo annuale se si appartiene
Ogni anno se si appartiene ad una delle categorie di rischio
Dopo 3 ad una categoria di rischio
2 settimane

*Le dosi per il ciclo primario variano a seconda del vaccino che viene utilizzato. La dose di richiamo é singola.

QUANTO DURA LA PROTEZIONE DEL VACCINO

La vaccinazione copre per circa 12 mesi

Consulta l'elenco seguente se appartieni ad una delle categorie a rischio e
rivolgiti al tuo specialista per avere informazioni su specifiche controindicazioni



VACCII\fZIONE

GRATUITA PER
CATEGORIE A RISCHIO LE SEGUENTI
CATEGORIE A
R . . . RISCHIO
» Persone di eta pari o superiore a 60 anni; .

- ospiti delle strutture per lungodegente;

+ donne che si trovano in qualsiasi trimestre della gravidanza o nel periodo “postpartum” com-
prese le donne in allattamento;

- operatori sanitari e sociosanitari addetti all’assistenza negli ospedali, nel territorio e nelle
strutture di lungodegenza; studenti di medicina, delle professioni sanitarie che effettuano
tirocini in strutture assistenziali e tutto il personale sanitario e sociosanitario in formazione;

- persone dai 6 mesi ai 59 anni di eta compresi, con elevata fragilita, in quanto affette da pato-
logie o con condizioni che aumentano il rischio di COVID-19 grave.

LA VACCINAZIONE E FORTEMENTE RACCOMANDATA PER CONVI-
VENTI/CAREGIVERS DI TUTTI I SOGGETTI A RISCHIO



ANTI-HERPES ZOSTER

L'Herpes Zoster, comunemente chiamato “Fuoco di Sant’/Antonio’, & una malattia causata dalla
riattivazione del Virus Varicella-Zoster.

Il virus della varicella rimane nell'organismo in silenzio e si puo riattivare nel corso della vita
per un abbassamento delle difese immunitarie quando si & adulti. Puo essere pericolosa nei
soggetti adulti perché puo provocare, oltre alle bolle diffuse sul corpo, I'infiammazione di alcuni
nervi e provocarne forte dolore che puo durare per mesi o addirittura anni.

La vaccinazione viene offerta ogni anno ai soggetti che compiono 65 anni ma possono eseguire
la vaccinazione gratuita anche i soggetti nati prima del 1952.

QUANTE DOSI DI VACCINO DEVO FARE

SOGGETTI = 18 ANNI CICLO 2 DOSI
RZV VACCINO GLICOPROTEICO RICOMBINANTE

N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO

Non sono previsti
richiami dopo il
Dopo2-6 completamento del
mesi ciclo

1 Inizio

QUANTO DURA LA PROTEZIONE DEL VACCINO

La durata della protezione oltre i 4 anni & attualmente in fase di valutazione.

Consulta l'elenco seguente se appartieni ad una delle categorie a rischio e
rivolgiti al tuo specialista per avere informazioni su specifiche controindicazioni
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VACCII\ﬁIONE

GRATUITA PER
CATEGORIE A RISCHIO LE SEGUENTI
CATEGORIE A
. . . RISCHIO
Soggetti con diabete mellito;

soggetti con patologia cardiovascolare, esclusa l'ipertensione isolata,

previa valutazione del rischio;

soggetti con BPCO, asma bronchiale e malattie polmonari croniche;

soggetti in ossigenoterapia;

soggetti conimmunodeficienza congenita/acquisita o destinatia terapiaimmunosoppressiva;
soggetti affetti da malattie reumatologiche o immunologiche in attesa o in corso di terapia
immunosoppressiva;

soggetti con patologie oncologiche e oncoematologiche;

soggetti con insufficienza renale cronica ed in dialisi;

soggetti con recidive o con forme particolarmente gravi di Herpes Zoster;

soggetti con positivita al virus dell'immunodeficienza umana acquisita (HIV);

soggetti in attesa di trapianto di organo solido, trapiantati di organo solido e trapiantati con
cellule staminali emopoietiche;

soggetti che sono stati gia splenectomizzati o che devono essere splenectomizzati.

NESSUNA RACCOMANDAZIONE PER | CAREGIVERS/CONVIVENTI

11



ANTI-EPATITEB

E una malattia che colpisce il fegato e pud manifestarsi in una forma grave, come il cancro al
fegato e cirrosi.

E causata dal virus dell'epatite B. che si trasmette attraverso il sangue (ferite con aghi infetti, ta-
tuaggi, piercing) o per contatto con i liquidi biologici dei soggetti infetti (latte materno, sperma,
secrezioni vaginali).

Il virus puo essere trasmesso anche per via sessuale, dalla madre infetta al figlio durante il parto

o entrando nell'organismo attraverso piccole ferite della pelle con oggetti contaminati come
spazzolini, forbici, rasoi.

QUANTE DOSI DI VACCINO DEVO FARE

R SOGGETTI = 18 ANNI CICLO 2 DOSI RZV
SOGGETTIIN ETA PEDIATRICA VACCINO GLICOPROTEICO RICOMBINANTE
N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO
1 o1 grornt di 1 Inizio
vita
Non sono previsti Non sono previsti
4 mesi di vita richiami dopo il . richiami dopo il
2 o 2 Dopo 1 mesi
compiuti | completamento del completamento del
ciclo ciclo
3 .10 mes! (.jl . 3 Dopo 6 mesi
vita compiuti

*|le dosi possono variare in base alla categoria di appartenenza o ad esigenze di immunizzazione rapida.

QUANTO DURA LA PROTEZIONE DEL VACCINO

La vaccinazione fornisce unimmunita di lunga durata.
Non sono previste dosi di richiamo (booster) in assenza di determinate condizioni di rischio.

Consulta l'elenco seguente se appartieni ad una delle categorie a rischio e
rivolgiti al tuo specialista per avere informazioni su specifiche controindicazioni
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&
VACCINAZIONE
GRATUITA PER

CATEGORIE A RISCHIO LE SEGUENTI
CATEGORIE A
. . . - . - RISCHIO
Conviventi, in particolare bambini non compresi nelle categorie indicate ~

all'art. 1 della legge n. 165 del 1991, e altre persone a contatto con soggetti HBsAg positivi
pazienti politrasfusi, emofilici, emodializzati e uremici cronici per i quali si prevede l'entrata
in dialisi

vittime di punture accidentali con aghi potenzialmente infetti

soggetti affetti da lesioni croniche eczematose e psoriasiche della cute delle mani

detenuti degli istituti di prevenzione e pena

persone che si rechino all'estero, per motivi di lavoro, in aree geografiche ad alta endemia di
HBV

tossicodipendenti

uomini che fanno sesso con uomini

soggetti dediti alla prostituzione

personale sanitario di nuova assunzione del Servizio Sanitario Nazionale e personale del
Servizio Sanitario Nazionale gia impegnato in attivita a maggior rischio di contagio e se-
gnatamente che lavori in reparti di emodialisi, rianimazione, oncologia, chirurgia generale
e specialistica, ostetricia e ginecologia, malattie infettive, ematologia, laboratori di analisi,
centri trasfusionali, sale operatorie, studi dentistici, medicina legale e sale autoptiche, pronto
SOCCOrso

soggetti che svolgono attivita di lavoro, studio e volontariato nel settore della sanita
personale e ospiti di istituti per portatori di handicap fisici e mentali

personale religioso che svolge attivita nell'ambito dell’assistenza sanitaria

personale addetto alla lavorazione degli emoderivati - personale della Polizia di Stato, Arma
dei Carabinieri, al Corpo della Guardia di Finanza, Corpo degli Agenti di Custodia, Comandi
provinciali dei Vigili del Fuoco e Comandi municipali dei Vigili Urbani

addetti ai servizi di raccolta, trasporto e smaltimento dei rifiuti

soggetti HIV+

donatori di sangue appartenenti a gruppi sanguigni rari

addetti al soccorso e al trasporto di infortunati e infermi

personale di assistenza sanitaria nelle carceri

personale di assistenza in centri di recupero per tossicodipendenti

soggetti affetti da epatopatie croniche in particolare HCV correlata in quanto l'infezione da
HBV potrebbe causare I'aggravamento dell'epatopatia; per la vaccinazione di questi ultimi
soggetti € necessaria la richiesta del medico curante o del centro specializzato

tatuatori e body piercing

addetti al lavaggio di materiali potenzialmente infetti

addetti servizi cimiteriali e funebri

donatori di midollo osseo

soggetti affetti da immunodeficienza congenita

pazienti con condizioni associate aimmunodepressione (es. trapianto d'organo o terapia an-
tineoplastica, compresa la terapia sistemica corticosteroidea ad alte dosi)

soggetti con perdita di fluidi cerebrospinali

candidate alla procreazione medicalmente assistita

pazienti riceventi fattori della coagulazione concentrati

LA VACCINAZIONE E FORTEMENTE RACCOMANDATA PER |
CONVIVENTIDI TUTTI I SOGGETTI HbsAg POSITIVO

13



ANTI-EPATITE A

L'epatite A € una malattia infettiva del fegato causata dal virus dell'epatite A. Molte persone che
prendono il virus presentano pochi o nessun sintomo, soprattutto nei giovani.

Le persone che hanno i sintomi solitamente possono avere nausea, vomito, diarrea, ittero,
febbre e dolore addominale.

Solitamente l'epatite A si diffonde per via oro-fecale, ossia mangiando o bevendo cibi o0 acqua
contaminati da feci infette. Il virus puo anche essere diffuso attraverso il contatto con una
persona contagiosa, ad esempio condividendo lo stesso bagno senza la necessaria igiene delle
mani oppure anche per via sessuale, attraverso rapporti sessuali oro-anali.

| bambini spesso non presentano sintomi quando vengono infettati, perd sono in grado di
infettare gli altri. La vaccinazione & solitamente eseguita a pagamento, almeno che non si

rientri in una categoria a rischio gratuita.

Per i viaggiatori che si recano in aree endemiche, la vaccinazione € a pagamento

QUANTE DOSI DI VACCINO DEVO FARE

N.DOSE TEMPISTICA RICHIAMO
1 Inizio Non sono previsti richiami dopo il
2 Dopo 6-12 mesi dalla prima dose completamento del ciclo

QUANTO DURA LA PROTEZIONE DEL VACCINO U
A

Gli studi dimostrano che la vaccinazione con ciclo completo a due dosi conferisce una prote-
zione per oltre 25 anni

Consulta l'elenco seguente se appartieni ad una delle categorie a rischio e
rivolgiti al tuo specialista per avere informazioni su specifiche controindicazioni
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CATEGORIE A RISCHIO

+ Persone che viaggiano in Paesi dove l'epatite A & endemica (Vaccinazione a pagamento)

&
VACCINAZIONE
GRATUITA PER

ALTRE CATEGORIE A RISCHIO LE SEGUENTI
CATEGORIE A

) ) RISCHIO
- Epatopatia cronica;

- politrasfusi e soggetti riceventi concentrati di fattori della coagulazione;

« uomini che fanno sesso con uomini;

- contatti familiari di soggetti con epatite acuta A;

- tossicodipendenti;

-+ soggetti che lavorano con primati infettati dal virus dell'epatite A o con HAV in strutture la-
boratoristiche.

LA VACCINAZIONE E RACCOMANDATA SOLO PER | CONVIVENTI DI
TUTTII SOGGETTI CHE HANNO IN CORSO LA MALATTIA
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ANTI-HAEMOPHILUS INFLUENZAE TIPO B

L'Haemophilus influenzae di tipo B (detto anche Emofilo), & un batterio che normalmente si
trova nella gola o nel naso, si trasmette da una persona all’altra tramite starnuti, tosse, goccioli-
ne di saliva. Solitamente i sintomi sono simili a quelli dell'influenza e si risolve nel giro di pochi
giorni.

In alcuni casi, pero, l'infezione causa malattie gravi (meningite, setticemia, polmonite, ecc.).

Il vaccino viene somministrato nei bambini a partire dai 2 mesi di vita e sono previste 3 dosi.

Negli adulti, o comunque dopo I'anno di eta, & prevista una sola dose per avere la protezione. E
gratuito per i bambini e per le categorie a rischio.

QUANTE DOSI DI VACCINO DEVO FARE

SOGGETTI IN ETA PEDIATRICA SOGGETTI CATEGORIE A RISCHIO/ADULTI
N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO
1 61 giorni di
vita

Non sono previsti
4 mesi di vita richiami dopo il

Non sono previsti

2 . 1 Unica dose R
compiuti | completamento del richiami
3 10 mesi di ciclo
vita compiuti

QUANTO DURA LA PROTEZIONE DEL VACCINO 0

E prevista la vaccinazione con una sola dose nei soggetti a rischio.

Consulta l'elenco seguente se appartieni ad una delle categorie a rischio e
rivolgiti al tuo specialista per avere informazioni su specifiche controindicazioni
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&
VACCINAZIONE
GRATUITA PER

CATEGORIE A RISCHIO LE SEGUENTI
CATEGORIE A
. . ) . . RISCHIO
Soggetti in attesa di trapianto di organo solido; —
immunodeficienze congenite o acquisite (es. deficit di lgG2,

deficit di complemento, immunosoppressione da chemioterapia, HIV positivi);
cardiopatie croniche;

malattie polmonari croniche;

cirrosi epatica, epatopatie croniche evolutive;

alcolismo cronico;

diabete mellito, in particolare se in difficile compenso;

fistole liquorali;

anemia falciforme e talassemia;

asplenia anatomica o funzionale o candidati alla splenectomia;

deficienza del complemento;

leucemie, linfomi, mieloma multiplo;

neoplasie diffuse;

perdita di fluidi cerebrospinali;

terapia sistemica con elevate quantita di corticosteroidi;

soggetti trapiantati di midollo;

immunosoppressione iatrogena clinicamente significativa;

insufficienza renale cronica, sindrome nefrosica, dializzati o candidati alla dialisi;
portatori di impianto cocleare;

riceventi fattori della coagulazione concentrati.

NESSUNA RACCOMANDAZIONE PER | CAREGIVERS/CONVIVENTI



ANTI-MENINGOCOCCO

La meningite da meningococco é causata dal batterio Neisseria meningitidis, di cui esistono
diversi sierogruppi; quelli che causano malattia nell'uomo sono A, B, C, Y, W135 e meno fre-
quentemente X. In Italia e in Europa i sierogruppi B e C sono i pit frequenti.

E una malattia grave che pud svilupparsi rapidamente. | sintomi iniziali includono febbre alta,
mal di testa intenso, rigidita del collo, nausea, vomito, e sensibilita alla luce; pud portare a com-
plicazioni gravi come sepsi, danni neurologici, 0 morte. La malattia & pilt comune nei bambini,
adolescenti e giovani adulti, e puo essere prevenuta tramite vaccinazione. Per i bambini, i gio-
vani adulti fino a 20 anni e i soggetti a rischio la vaccinazione per meningococco ACYW135 &
gratuita, per meningococco B & gratuita per i soggetti nati a partire dall’anno 2014 in poi.

QUANTE DOSI DI VACCINO DEVO FARE
Meningococco ACYW135

SOGGETTI IN ETA PEDIATRICA SOGGETTI CATEGORIE A RISCHIO/ADULTI
N.DOSE| TEMPISTICA RICHIAMO N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO
1 12 mesi di vita 1 Inizio
Tra 6-9 anni Richiamoa 5
2 (con vaccino Non previsto ) Dopo 8 anni per alcune
monovalente C) settimane | categorie di rischio
3 Tra12e 18 anni

Meningococco B
SOGGETTI IN ETA PEDIATRICA FINO A 2 ANNI | | SOGGETTI CATEGORIE A RISCHIO/ADULTI

N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO
1 76 giorni di vita 1 Inizio
5 Dopo 2 mesi ) )
dalla 12 dose Non previsto 5 Dopo 8 Non previsto
3 Tra13 e 14 mesi settimane
dieta

QUANTO DURA LA PROTEZIONE DEL VACCINO

Valutazione di una dose di richiamo per meningococco C nei soggetti a rischio.
Non e prevista nessuna rivaccinazione per il meningococco B.

Consulta l'elenco seguente se appartieni ad una delle categorie a rischio e
rivolgiti al tuo specialista per avere informazioni su specifiche controindicazioni
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&
VACCINAZIONE
GRATUITA PER

CATEGORIE A RISCHIO LE SEGUENTI

CATEGORIE A

. . . . . RISCHIO
Talassemia e anemia falciforme, asplenia post-traumatica o da altre cause

o condizioni associate a immunodepressione (come trapianto d'organo

o terapia antineoplastica, compresa la terapia sistemica corticosteroidea ad alte dosi);
diabete mellito tipo 1;

malattie polmonari croniche;

insufficienza renale cronica con creatinina clearance <30 ml/min;
insufficienza surrenalica;

alcoolismo cronico;

infezione da HIV;

portatori di impianto cocleare;

immunodeficienze congenite;

malattie epatiche croniche gravi;

perdita di liquido cerebrospinale;

difetti congeniti delle frazioni terminali del complemento (C3, C5 - C9), Fattore H e Fattore D;
difetti dei toll like receptors di tipo 4;

difetti della properdina;

altre patologie con difetto dell'immunita innata;

trapiantati o candidati al trapianto;

riceventi fattori della coagulazione concentrati;

splenectomia anatomica e funzionale;

soggetti conviventi con soggetti affetti dalle patologie sopraelencate;
situazione epidemiologica ad alto rischio su valutazione dell'lSP della ASL.

LA VACCINAZIONE E FORTEMENTE RACCOMANDATA PER |
CONVIVENTI DI TUTTI I SOGGETTI SOPRA ELENCATI ED E GRATUITA
ANCHE PER LORO
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ANTI-DIFTERITE-TETANO-PERTOSSE (DTP)

Il vaccino antidifterico, tetanico e pertosse previene l'insorgenza delle malattie quali difterite
(colpisce la gola, il naso e talvolta le tonsille) e la pertosse (tosse persistente). Per entrambe il
contagio avviene da persona a persona attraverso le vie respiratorie.

Linfezione del tetano invece, puo insorgere attraverso ferite puntorie, ferite lacere o morsicatu-
re di animali, contaminate con terriccio, polvere o feci animali e/o umane.

La vaccinazione prevede tre dosi, generalmente eseguite nell'infanzia; pud essere somministra-
to anche a adolescenti e/o adulti se non vaccinati.

Il vaccino & gratuito per tutta la popolazione ed & prevista una rivaccinazione ogni 10 anni.

QUANTE DOSI DI VACCINO DEVO FARE

SOGGETTI IN ETA PEDIATRICA SOGGETTI CATEGORIE A RISCHIO/ADULTI
N.DOSE| TEMPISTICA RICHIAMO N.DOSE| TEMPISTICA RICHIAMO
2 mesi compiuti P
1 Inizio
! (dal 61° giorno)
4 . iuti Dopo 4-8 set-
2 (drT?S'2'1cfmp'u I) Una dose ogni 10 2 timane dalla 1°
a giorno anni dose
Almeno al 10° Una dose ogni 10
3 mese (dal 301° anni
giorno)
R B Dopo 6-12 mesi
4 A part|re.dz'ﬂl 5 3 dalla 2: dose
anno di vita
A partire dal 12°
5 S
anno divita

*Nel caso un richiamo decennale non sia stato effettuato, la vaccinazione non deve essere ripetuto da capo
2

QUANTO DURA LA PROTEZIONE DEL VACCINO

Alto grado di protezione con opportuno richiamo ogni 10 anni

Consulta l'elenco seguente se appartieni ad una delle categorie a rischio e
rivolgiti al tuo specialista per avere informazioni su specifiche controindicazioni
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LA VACCINAZIONE E FORTEMENTE RACCOMANDATA PER TUTTA LA
POPOLAZIONE

Il vaccino é offerto a tutta la popolazione compreso il richiamo ogni 10 anni con campagna
gratuita della regione, oltre che raccomandato per le seguenti categorie:

- gli operatori sanitari e gli operatori sociosanitari, con particolare riferimento a quelli coinvolti
nell’assistenza alla donna in gravidanza (percorso nascita) e al neonato;

« personale di laboratorio;

- operatori scolastici;

« donne in gravidanza (di solito tra la 272 e la 362 settimana);

« tutte le altre figure che accudiscono il neonato (ad es. familiari in particolare quelli anziani,
nonni, baby sitter, etc.);

+ soggetti con immunodeficienza congenita;

« condizioni associate a immunodepressione;

- perdita di fluidi cerebrospinali;

- infezione da HIV,diabete con complicanze o non controllato;

- malattie polmonari croniche;

« alcoolismo cronico;

« lavoratori a contatto con animali o materiale di origine animale;

+ soggetti addetti a servizi pubblici di primario interesse collettivo (impiegati in forze di polizia,
vigili del fuoco, personale militare);

- altre categorie di lavoratori a rischio: personale di assistenza in centri di recupero per tossico-
dipendenti, personale di istituti che ospitano persone con disabilita fisiche e mentali, addetti
alla raccolta, trasporto e smaltimento dei rifiuti, tatuatori,estetiste in quanto potenzialmente
a rischio di contrarre alcune patologie infettive;

+ soggetti che si recano spesso all'estero per lavoro a rischio di contrarre determinate malattie
infettive.
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Le vaccinazioni speciali

2)
Vaccinazioni per donne in gravidanza

22



Le vaccinazioni in gravidanza sono uno strumento cruciale per proteggere la salute della
madre e del neonato. Vaccinarsi non solo riduce il rischio di gravi malattie e complicazioni,
ma contribuisce anche a creare un ambiente sicuro per il neonato nei suoi primi mesi di vita,
momento nel quale non puo ricevere vaccinazioni.

Per tale motivo, oltre allamamma, devono essere vaccinati per alcune patologie anche i familiari
e le persone che assistono il bambino, come genitori, fratelli, nonni e altri caregiver. Lobiettivo
e creare un “bozzolo” di protezione intorno al neonato, riducendo cosi il rischio di trasmissione
di malattie pericolose come nel caso della pertosse.

PERCHE VACCINARE LE DONNE IN GRAVIDANZA E | FAMILIARI
CHE ASSISTONO IL BAMBINO

CREAZIONE DI UN AMBIENTE SICURO

La vaccinazione della madre e di tutti i familiari che
staranno vicino al bambino contribuisce a creare un
ambiente piu sicuro per il neonato, riducendo la probabilita
di trasmissione delle malattie infettive

‘ PROTEZIONE DEL NEONATO
o Le vaccinazioni somministrate alla madre durante la

gravidanza stimolano la produzione di anticorpi che
attraversano la placenta e forniscono protezione passiva
al neonato. Questo & particolarmente importante per
malattie come la pertossee l'influenza che possono essere
molto gravi nei neonati

Le vaccinazioni fortemente raccomandate alle donne gravidanza e per le persone in contatto
con il bambino nei primi mesi di vita sono:

e ANTI-INFLUENZALE - l'influenza puo causare complicazioni gravi durante la gravidanza.
Il vaccino antinfluenzale é sicuro in qualsiasi trimestre di gravidanza e protegge sia la madre
che il neonato.

e ANTI-COVID - le indicazioni raccomandano una valutazione individuale del profilo rischio
beneficio facilitata da un colloquio informativo con i professionisti sanitari.

* ANTI-DIFTERITE, TETANO E PERTOSSE - La pertosse puo essere molto pericolosa per
i neonati, soprattutto nei primi mesi di vita. La vaccinazione durante la gravidanza (di solito
tra la 272 e la 362 settimana) aiuta a trasferire anticorpi protettivi al neonato.

La madre ripetera la vaccinazione dTpa ad ogni gravidanza, i contatti stretti (futuro padre, non-
ni, baby sitter...) a sequito di valutazione del personale vaccinatore dopo verifica della copertura
vaccinale.
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Altre vaccinazioni
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ANTI-HPV

Il virus dell’'HPV & trasmesso principalmente attraverso il contatto sessuale. Alcuni tipi di HPV
causano la formazione di verruche, altri invece provocano il tumore alla cervice uterina, al pene,
alla vulva e altri tipi di cancro.

La principale forma di prevenzione, oltre allo screening del pap test o del test HPV nelle donne,
e la vaccinazione, prevista e offerta gratuitamente da calendario vaccinale della Regione Tosca-

na per femmine e maschi a partire dagli 11 anni.

La vaccinazione é gratuita fino a 30 anni per le femmine e 18 anni per i maschi. Oltre queste
fasce d'eta la vaccinazione e offerta in copagamento.

QUANTE DOSI DI VACCINO DEVO FARE

SOGGETTITRAI9ED I 14 ANNI
CICLO 2 DOSI SOGGETTI OLTRE 15 ANNI CICLO 3 DOSI
N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO
1 TO 1 TO
Non sono previsti Non sono previsti
richiami dopoiil 2 Dopo 2 mesi richiami dopo il
2 D 6 . | completamento del completamento del
OpO 5 Mes| ciclo 3 Dopo 6-12 ciclo
mesi

3

QUANTO DURA LA PROTEZIONE DEL VACCINO

La persistenza della risposta anticorpale (dopo la dose 3) & stata osservata per 10 anni negli
adolescenti di eta compresa tra 9 e 15 anni al momento della vaccinazione, per 9 anni nelle
donne di eta compresa tra 16 e 23 anni al momento della vaccinazione, per 6 anni in uomini
di eta compresa tra 16 e 26 anni al momento della vaccinazione e per 8 anni in donne di eta
compresa tra 24 e 45 anni al momento della vaccinazione.

Consulta l'elenco seguente se appartieni ad una delle categorie a rischio e
rivolgiti al tuo specialista per avere informazioni su specifiche controindicazioni
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VACCII\gZIONE

GRATUITA PER
CATEGORIE A RISCHIO LE SEGUENTI
~ CATEGORIE A
RISC
- Soggetti con infezione da HIV; SGhiQ

-+ soggetti trattati per lesioni HPV-correlate;
« uomini che fanno sesso con uomini;
-+ soggetti con immunodepressione.

NESSUNA RACCOMANDAZIONE PER | CONVIVENTI
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MORBILLO, PAROTITE, ROSOLIA, VARICELLA

Il morbillo & una malattia infettiva altamente contagiosa, causata da un virus del genere morbil-
livirus appartenente alla famiglia dei Paramixoviridae, che provoca un’infezione caratterizzata
clinicamente da febbre, malessere, eruzione cutanea, tosse, raffreddore e congiuntivite. Negli
adulti, la malattia, puo causare otite media, polmonite, encefalite, ecc.

La parotite, conosciuta fin dall'antichita con il nome popolare di “orecchioni’, & una malattia
infettiva e contagiosa che si localizza in vari organi e tessuti, ma preferenzialmente interessa le
prime vie aeree (faringe, laringe e trachea) e le ghiandole salivari. . Negli adulti, la malattia, puo
causare ochite, sordita, meningite, encefalite, ecc...

La rosolia € una malattia infettiva esantematica causata da un virus, il Rubivirus, che ha la ca-
pacita di localizzarsi in diversi tessuti, tra i quali anche i linfonodi. Negli adulti, la malattia, puo
causare artrite, encefalite, ecc...

La varicella & un’infezione acuta, altamente contagiosa provocata dal virus Varicella-Zoster.
esordisce con malessere generale e febbre non elevata tipicamente accompagnati da lesioni
cutanee (esantema o rash) che evolvono in macule, papule, vescicole e croste. Negli adulti, la
malattia, puo causare sovrainfezioni batteriche, encefalite, polmonite, ecc..

Per i bambini la vaccinazione e obbligatoria ed inizia al 1° anno di vita.

QUANTE DOSI DI VACCINO DEVO FARE

BAMBINI ADULTI (NON VACCINATI)
N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO
1 12° mese di . 1 10 .
vita Non sono previsti Non sono previsti
K richiami 2 Dopo 1 mese richiami
2 5-6 anni

QUANTO DURA LA PROTEZIONE DEL VACCINO

Gli studi scientifici hanno dimostrato che la protezione € mantenuta per un periodo di almeno
15 anni

Consulta l'elenco seguente se appartieni ad una delle categorie a rischio e
rivolgiti al tuo specialista per avere informazioni su specifiche controindicazioni
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VACCII\KZIONE
GRATUITA PER

CATEGORIE A RISCHIO LE SEGUENTI
CATEGORIE A
N . . . . RISCHIO
- Donne in eta fertile non vaccinate (soprattutto per la rosolia e varicella)

+ operatori sanitari;

- lavoratori a rischio: personale scolastico;

-« soggetti con diabete;

» soggetti con malattie renali/epatiche (valutazione dello specialista);

+ soggetti con malattie polmonari croniche;

-+ soggetti con alcolismo cronico;

- soggetti con Infezione da HIV;

» soggetti che eseguono terapia immunosoppressiva;

-+ soggetti che hanno avuto contatto con malato di tali patologie (se non vaccinato).

LA VACCINAZIONE E FORTEMENTE RACCOMANDATA PER |
CONVIVENTI DI TUTTE LE CATEGORIE A RISCHIO
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ANTIPOLIO

La poliomielite, spesso chiamata polio, &€ una malattia infettiva che si trasmette principalmente
attraverso il contatto diretto con feci infette o, meno frequentemente, quando una persona
starnutisce o tossisce.

Una volta che il virus entra nel sangue attacca il cervello e puo portare a paralisi o, in alcuni casi,
adisabilita o morte. In Italia la polio non & pill presente, ma continuare a vaccinarsi & importante
per prevenire il ritorno della malattia e per arrivare alla sua completa eliminazione nel mondo.

Infatti, per i bambini, la vaccinazione & obbligatoria ed & eseguita a partire dai 2 mesi di vita.

La vaccinazione é offerta gratuitamente a tutta la popolazione.

QUANTE DOSI DI VACCINO DEVO FARE

BAMBINI NON VACCINATI (3 DOSI+1) ADULTI NON VACCINATI (2 DOSI+1)
N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO N.DOSE | TEMPISTICA RICHIAMO
1 TO Una dose di richia- 1 T0
mo a 5-6 anni. .
Dopo 6-8sett|  Una dose di Dopo 6-12 mesi dalla
2 _ . 22 dose é previsto un
dalla 12 dose | richiamo a 14 anni Dopo 1-2 L ) !
. . . richiamo di vaccino
(non obbligatoria 2 mesi dalla 1° S
Dopo 6-8 set- anti-polio.
3 timane dalla ma fortemente dose
2 dose raccomandata)

QUANTO DURA LA PROTEZIONE DEL VACCINO

Il ciclo di base completo basta per avere una protezione duratura nel tempo. Valutare una dose
di richiamo solo si rientra nelle categorie di rischio.

Consulta l'elenco seguente se appartieni ad una delle categorie a rischio e
rivolgiti al tuo specialista per avere informazioni su specifiche controindicazioni
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CATEGORIE A RISCHIO

- Viaggiatori che si recano in paesi endemici

NESSUNA RACCOMANDAZIONE PER | CAREGIVERS
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Chi mi vaccina e dove posso vaccinarmi
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ASSISTENTI SANITARI

Professionisti specializzati nella prevenzione e promozione della salute, grazie alla loro forma-
zione specialistica, svolgono un ruolo cruciale nella tutela della salute pubblica.

Negli ambulatori delle strutture del SSN garantiscono sicurezza nella gestione e somministra-
zione delle vaccinazioni, oltre che fornire un supporto indispensabile con il counseling vacci-
nale. La loro presenza negli ambulatori vaccinali e sinonimo di qualita e fiducia per una scelta
consapevole.

MEDICI DI MEDICINA GENERALI (MMG)

Punti di riferimento per la salute dei cittadini, offrono consulenza personalizzata e garantisco-
no la corretta esecuzione delle vaccinazioni, monitorando attentamente lo stato di salute dei
pazienti.

Alcuni MMG hanno aderito alla somministrazione delle vaccinazioni previste dal calendario Re-
gionale ed eseguono la seduta nei propri ambulatori.

PEDIATRI DI LIBERA SCELTA (PLS)

Esperti nella cura dei bambini e degli adolescenti, gestiscono le vaccinazioni pediatriche assicu-
rando che i pili giovani ricevano una protezione efficace contro le malattie prevenibili.

I PLS assicurano la presa in carico delle vaccinazioni fin dai primi mesi di vita e accompagnanoiil

bambino fino all’adolescenza. Eseguono le vaccinazioni nei propri ambulatori, talvolta avvalen-
dosi di una figura di supporto come per esempio assistenti sanitari o infermieri.
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Come prenotare una vaccinazione
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L'accesso alle vaccinazioni offerte da calendario vaccinale &, nella maggior parte dei casi, senza
alcuna richiesta medica (ad eccezione di alcune categorie di rischio e alcune condizioni definite
off-label per la quale & necessaria).

Il genitore (o tutore legale) o la persona interessata deve attivarsi chiamando il CUP
Metropolitano 055 54 54 54 o, in alternativa, recandosi presso uno dei punti cup Aziendali
o una farmacia che attua il servizio di prenotazione dove un addetto amministrativo, sulla
base del tipo di richiesta del soggetto, rilascera un appuntamento con indicato giorno, ora e
ambulatorio di destinazione.

Per prenotare una vaccinazione chiama il Cup Metropolitano 055 54 54 54 o in alternativa recati
presso una farmacia che attua il servizio di prenotazione.

Per reperire il libretto vaccinale o per richiedere un appuntamento per il ricevimento al pub-
blico, per trovare tutte le informazioni utili su presidi, orari, numeri di telefono accedi al link
aziendale scansionando il QRcode a margine
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SCHEDE TECNICHE DI RIFERIMENTO

Scheda tecnica vaccino Zostavax, vaccino vivo dell’herpes zoster

Scheda tecnica vaccino Shingrix, vaccino per I'herpes zoster ricombinante, adiuvato

Scheda tecnica Vaccino Engerix B 20 microgrammi/l ml, vaccino rDNA dell’'epatite B (adsorbito) HBV

Scheda tecnica Vaccino Havrix, vaccino inattivato dell'epatite A

Scheda tecnica Vaccino HIB, Vaccino Haemophilus influenzae di tipo b coniugato al tossoide tetanico

Scheda tecnica vaccino Menveo, Vaccino meningococcico coniugato del gruppo A, C, W135eY

Scheda tecnica vaccino bexsero, Vaccino contro il meningococco di gruppo B (rDNA, componente, adsorbito)
Scheda tecnica vaccino Triaxis, Vaccino antidifterico, antitetanico, antipertossico (componenti acellulari) (adsorbi-
to, contenuto antigenico ridotto)

Scheda tecnica vaccino Gardasil9, vaccino del Papillomavirus Umano 9-valente (ricombinante, adsorbito)
Scheda tecnica vaccino Priorix Tetra, Vaccino (vivo) antimorbillo, antiparotite, antirosolia e antivaricella
Scheda tecnica vaccino Imovax polio, Vaccino della poliomielite (inattivato)

Scheda tecnica vaccino Comirnaty, Vaccino a mRNA anti-COVID-19 (modificato a livello dei nucleosidi)
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