LASALUTE DEGLI ITALIANI

Lapolemica

IL MINISTERO

Insieme all'lstituto
superiore di sanita ha
fatto una prima stesura
del piano vaccinale
2016-2018 presentata
alle Regioni ameta
diottobre

LE REGIONI

leri hanno datoiil loro via
libera al piano vaccinale
senza cambiare il testo
ma chiedendo la nomina
diun gruppo anche per
risolvere le questioni
economiche

LO STATO-REGIONI

alcuni giorni

Dovradareil via libera
definitivo al documento.
Il Mef ha chiesto di poter
studiare il piano, la cui
applicazione costera 300
milioni di euro, per

LE NUOVE TIPOLOGIE

Il piano pone a carico
del sistema sanitario
nuovi vaccini: quelli
contro il meningococco
B, varicella, hpv peri
ragazzi, pneumoccco
ed herpes per glianziani

“Vaccini obbligator
periscriversi ascuola
e sanzionialmedicl”

Le Regioni danno via libera al piano del govermo
Servono 300 milioni per finanziarlo e una legge

Vaccinazioni in eta
pediatrica, confronto 20132014

vaccini obbligatori
Tetano

95,81%

94,77%
Difterite
95,75%

94,65%
Polio
95,74%

94,66%

Epatite B
95,65%

94,5%

vaccini consigliati

Pertosse
95,68%

94,58%

Haemophilus influenzae
94,91%
94,25%
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Meningococco C
77,05%

74,94%

Varicella

33,19% ::

MICHELE BOCCI

C ONTRASTARE il calo delle
coperture prevedendo
per legge l'obbligo delle
vaccinazioni per chi si iscrive a
scuola, e sanzionando i medici
che sconsigliano questo stru-
mento di prevenzione. Anche le
Regioni hanno dato il via libera
al nuovo piano vaccinale
2016-2018. Si tratta di un docu-
mento tecnico tradizionalmen-
te approvato senza grandi cla-
moriche, quest’anno, tiene ban-
co a causa dei grossi problemi di
copertura e anche per le strate-
gie pensate per superarli. I nu-
meri parlano di una diffusione
media scesa sottola soglia consi-
derata di sicurezza, quella del
95%, in tutte le vaccinazioni. Ci
sono aree d'Italia dove il dato &
assai piu basso e si teme tornino
a diffondersi malattie ora sotto
controllo.

Ilpiano vaccinale e stato scrit-
to dal ministero e dall'Istituto
superiore di sanita e ieri anche
le Regioni lo hanno approvato.
Manca solo 1'ultimo ok, quello

E dall'inizio degli anni
Novanta che non
siprendeva in
considerazione il veto

dello Stato-Regioni. Era atteso
sempre per ieri ma il Mef ha
chiesto unrinvio di qualche gior-
no, evidentemente per fare una
valutazione economica. Del re-
sto ci vogliono 300 milioni per
rendere operativo il documento
e, in questo periodo, i soldi per
la sanita sono un tema spinoso.
«Larichiesta di rinvio € motiva-
ta daragioni tecniche, il testo &
complesso e il tempo per analiz-
zarlo é stato scarso», ha detto il
sottosegretario all’Economia
Pier Paolo Baretta.

Le Regioni non hanno modifi-
catoil piano, nemmenoipassag-
gi piu sensibili. Il primo riguar-
da gli alunni di materne ed ele-
mentari. E dall'inizio degli anni
Novanta che non si prendeva
piu in considerazione l'ipotesi
di vietare la scuola a chi non &
vaccinato, ovviamente servira
una norma ad hoc. Nel testo del
documento si legge che «dal
nuovo piano potra essere gene-
rata una normazione aggiorna-
ta, garantendo, peraltro, la pro-
tezione degliindividui e delle co-
munita, con misure correlate,
come, ad esempio, 1'obbligo di

certificazione dell’avvenuta ef-
fettuazione delle vaccinazioni
previste dal calendario per l'in-
gresso scolastico». Questo pas-
saggio sarebbe stato richiesto
da alcune Regioni. Il secondo
punto spinoso riguarda i medi-
ci. Nel piano si dice che ci sara
una “ricognizione continua” di
possibili violazioni da parte di di-
pendenti o convenzionati (dot-
tori di famiglia o pediatri) che
non supportano o non offrono
attivamente i vaccini. «Saranno
concertati- € scritto sempre nel
piano-percorsi di audit e revisio-
ni tra pari, con la collaborazione
degli ordini e delle associazioni
professionali e sindacali che pos-

IL CAMICE BIANCO
Giampietro Chiamenti,
presidente della Fimp,
Federazione italiana
medici pediatri
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LA DISSUASIONE
Non credo pero che
pOSsano essere uno
strumento risolutivo,
bisogna convincere
erassicurare
1genitori”

2

sano portare anche all’adozio-
ne di sanzioni disciplinari o con-
trattuali qualora ne vengaravvi-
satal’opportunita».Icasidisan-
zioni gravi saranno rari ma teo-
ricamente si potrebbe anche ar-
rivare alla rescissione del con-
tratto conle Asl. Dopol'approva-
zione le Regioni hanno chiesto,
come spiega il coordinatore de-
gli assessori alla Sanita, 'emilia-
no Sergio Venturi, che sia nomi-
nato un «gruppo di monitorag-
gio per stabilire insieme al mini-
stero la progressione delle vacci-
nazioni anche sul piano econo-
mico e come implementarle nel
tempo».
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L’INTERVISTA1/ILPEDIATRA

“Gluste le punizioni
chilavora perl'Asl
non fa quel che vuole”

ianpietro Chiamenti, & il
G presidente della Fimp,

di gran lunga il piu rap-
presentativo sindacato dei pe-
diatridi famiglia.

Che ne pensa delle sanzioni

ai medici?

«Visto che il piano prevede
una concertazione tra le parti,
e che siragioni con gli ordini, le
associazioni e i sindacati sulle
modalita con le quali si giudica
l'inadempienza del medico,
puo avere ragion d’essere. Ma
ricordiamo che questo tipo di
sanzione non € prevista nel no-
stro contratto nazionale, che
andra cambiato».

Quindi la liberta del medico

in questo caso non vale?

«In regime libero-professio-
nale si puo fare cio6 che si vuole,
ma all'interno di una convenzio-
ne con la Asl in cui vengono po-
stiobiettivi di salute concordati
non ci si puo oppore alla vacci-
nazione o sconsigliarla».

Le sanzioni dissuaderanno

chi é controivaccini?

«Non credo che possano esse-
re uno strumento risolutivo.
Magari condizioneranno un po’
ma per convincere le persone ci
vuole un confronto consapevo-
le, civuole formazione».

Sono tanti i pediatri contrari

alle vaccinazioni?

«Dati precisi non ce ne sono.

Ora che i tassi vaccinali scendo-
no, siipotizzacheinalcunereal-
taimedici siano tiepidi nei con-
fronti di questo strumento, co-
sache andrebbe provata».

Cosa pensa dei suoi colleghi

che sconsigliano il vaccino?

«Sitrattadiun atteggiamen-
to incomprensibile. Ci sono al-
cuni professionisti convinti che
i vaccini non vanno bene e non
trovano nel proprio bagaglio
professionale strumenti per
cambiare idea».

L’atteggiamento dei genito-

ri che arrivano nei vostri stu-

di é cambiato?

«Negli ultimi 5 0 6 anni in mo-
do palpabile. Alcuni si presenta-
no con dubbi, sono confusi, con-
dizionati in vario modo. Magari
hanno letto di sentenze che
hanno correlatoin modo impro-
priol’autismo conlavaccinazio-
ne contro il morbillo, hanno vi-
sto sulnternet siti anti vaccina-
zione molto attivi. Tutto questo
li confonde».

Non sara solo la campagna

anti vaccini, pero, a provoca-

reicalidi copertura.

«C’'é ancheil fatto che la gen-
te non vede piu le malattie da
colpire. E cosi ritiene, sbaglian-
do, che vaccinare i propri figli
non serva piu».

(mi.bo.)
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LA DIRIGENTE SCOLASTICA
Brunella Maiolini &
dirigente scolastica
dell"istituto comprensivo
Claudio Abbado di Roma
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L’APPLICAZIONE
Aimiei figli ho fatto
tutte le profilassi

Se cisara unanorma
larispetteremo, ma
miauguro che non
si escluda nessuno

2
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PER SAPERNE DI PIU
www.repubblica.it/cronaca
www.salute.gov.it

L’INTERVISTA 2 /LA PRESIDE

“Un errore imporli
NON si puo negare

ildinttoallo

runella Maiolini e presi-
B de del Claudio Abbado di

Roma, istituto compren-
sivo che mette insieme scuole
che vanno da quella d’'infanzia
fino alle medie. In questi giorni
ha seguito molto il dibattito sui
vaccini.

Sarebbe un problema con-

trollare se i vostri alunni so-

no vaccinati?

«No, praticamente lo stiamo
gia facendo. Al momento dell'i-
scrizione infatti chiediamo la
certificazione  dell’avvenuta
vaccinazione a tutte le famiglie
masolo afini diraccolta didocu-
mentazione. Non c’é nessuna
conseguenza. Ai genitori che
non hannovaccinatoifigli dicia-
mo di lasciarci una dichiarazio-
ne. Non la giriamo nemmeno
all’azienda sanitarialocale, per-
ché tanto quel dato loro lo han-
no gia a disposizione».

Nelle scuole di cui € preside

ci sono molti bambini non

vaccinati?

«Ne abbiamo pochissimi. Co-
munque quando hoiniziato a fa-
re questo lavoro, nel 2007, non
ce n’era nemmeno uno. E evi-
dente che qualcosa & cambiato
ma da noi non stiamo vedendo
una forte diminuzione della co-
pertura».

Nell'istituto si parla delle

vaccinazioni, del calo di que-

studio”

stianni?

«Tra professori si, a me tra
I'altro interessa molto questo
tema. In generale tra colleghi ci
confrontiamo anche per capire
come comportarci quando ri-
chiediamo la documentazione
del pediatra. Con i genitori par-
liamo meno di questi temi, tra
I'altronessuno si &€ mailamenta-
to con me per la presenza nella
classe di suo figlio di bambini
che non hanno fatto la vaccina-
zione».

E se fosse fatta una legge per

vietarel’iscrizione anon vac-

cinati?

«Non so se una cosa di questo
tipo puo essere imposta perleg-
ge. Comunque se troveranno
un modo di fare una norma del
genere, noi la applicheremo.
Non sara difficile farlo perché
come ho spiegato registriamo
gialasituazione di tuttigli alun-
ni».

Lei pensa che sarebbe giu-

sta?

«Premetto che come genito-
re ho fatto ai miei figli tutte le
vaccinazioni previste. Come
preside dico che e difficile nega-
reildiritto allo studio a un bam-
bino non vaccinato, e mi augu-
ro che il legislatore non ci chie-
dadifarlo».

(mi.bo.)
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500 mila

Le persone
da vaccinare
ogni anno in ltalia

Val d’Aosta ° Bolzano
& ) o Bassano
@ Vicenza

@®—— Provincia di Rimini

“ __Marche

Le zone
dovei cali
sono piu

accentuati

Campania

Sicilia :

4.094 @

| casi segnalati
dal 2013
ai primi mesi del 2014

/

79,7%
La quota di bambini
colpiti non vaccinati

17,3%

La quota di bambini
che aveva fatto

una sola dose

30%
La quota di contagiati

che é stata ricoverata
in ospedale

25%

La quota di contagiati
che ha avuto almeno
una complicanza
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