
 

Parere n. 7/1999 

CALENDARIO REGIONALE DELLE VACCINAZIONI 
 
1. PREMESSA 

La Giunta regionale con deliberazione n.221 del 26 febbraio 1996 ha approvato il 
Calendario delle vaccinazioni da applicarsi sul territorio regionale, dando in particolare 
disposizioni per l'esecuzione e la contestuale offerta gratuita di alcune vaccinazioni 
raccomandate. 

Successivamente con la deliberazione di Giunta n.270 del 23 marzo 1998 sono state 
fornite ulteriori direttive alle Aziende USL in materia di vaccinazioni, al fine di m antenere 
aggiornate le disposizioni regionali con le acquisizioni scientifiche più recenti.  

Il Calendario regionale si è dimostrato uno strumento efficace per attuare una strategia 
unitaria, realizzando interventi di prevenzione più omogenei ed estesi, ed ha permesso di 
aumentare i livelli di copertura vaccinale, non solo per le vaccinazioni cosidette obbligatorie - 
già a livelli ottimali - ma soprattutto per le vaccinazioni raccomandate. Il successo raggiunto ha 
quindi modificato la situazione epidemiologi ca per alcune malattie infettive, imponendo a 
questo punto di adeguare le strategie perché il risultato sia ulteriormente migliorato.  

 
2. LA SITUAZIONE EPIDEMIOLOGICA 

L'andamento delle patologie infettive per le quali il Calendario regionale prevede l'offe rta 
attiva della vaccinazione (morbillo, rosolia, parotite e pertosse) è visibile nella tabella 1 e nella 
fìg. 1. 

Tutte le patologie sono in diminuzione: i picchi epidemici risultano sempre più bassi e 
distanziati fra di loro.  

Questa situazione epidemiolog ica riflette la condizione vaccinale. Come è stato 
recentemente dimostrato dallo studio ICONA dell'Istituto Superiore di Sanità, la Toscana si 
colloca in una fascia ottimale per quanto riguarda le vaccinazioni dell'obbligo con coperture al 
di sopra del 95%, e si è registrato un miglioramento per le coperture di morbillo, rosolia, 
parotite e pertosse rispetto a un precedente analogo studio eseguito nel 1993 (vedi tabella 2). 
Il livello raggiunto è già adeguato per la pertosse (copertura regionale al di sopra  del 90%) 
mentre è necessario incrementare ulteriormente i tassi per morbillo, rosolia e parotite 
(copertura regionale - 65%). 

 
3. IL CALENDARIO NAZIONALE DELLE VACCINAZIONI 

Con Decreto del Ministero della Sanità del 7 aprile 1999 è stato emanato il nuovo  
Calendario delle vaccinazioni obbligatorie e raccomandate per l'età evolutiva che stabilisce una 
nuova schedula per la vaccinazione antipolio e prevede un Calendario nazionale per le 
vaccinazioni raccomandate, al fine di assicurare omogeneità alle strateg ie di immunizzazione e 
raggiungere gli obiettivi di copertura vaccinale stabiliti dal Piano Sanitario Nazionale.  
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L'art. 8 comma 2 di tale Decreto demanda alle Regioni l'individuazione di modalità e 

tempi per l'applicazione del calendario delle vaccinazioni raccomandate.  
 
4. OBIETTIVI PRIORITARI DEL PIANO REGIONALE DELLE VACCINAZIONI 

In accordo con quanto previsto dal Piano sanitario regionale sono quindi obiettivi 
prioritari del presente Calendario regionale per le vaccinazioni:  
•  mantenere  percentuali di vaccinati per le vaccinazioni obbligatorie, al compimento del 2° 

anno di età, al di sopra del 95% 
•  raggiungere o mantenere percentuali di vaccinati al di sopra del 95% per le seguenti 

vaccinazioni raccomandate: 
- antipertosse 
- antimorbillo - rosolia – parotite 
 

5. IL CALENDARIO REGIONALE DELLE VACCINAZIONI 
II Calendario vaccinale da applicarsi nella regione Toscana, comprensivo delle 

vaccinazioni obbligatorie e raccomandate è riportato nello Schema A.  
 

6. VACCINAZIONE ANTIPOLIO 
II Decreto del Ministero della Sanità 7.4.1999 cambia la schedula vaccinale 

precedentemente utilizzata allo s copo di ridurre i già rarissimi casi di poliomielite post 
vaccinale. Le prime due dosi dovranno essere quindi eseguite con vaccino antipoliomielite 
inattivato potenziato (IPV) ed a seguire altre due dosi di vaccino orale trivalente (OPV), 
secondo gli intervalli temporali di cui allo schema A. 

 
7. VACCINAZIONE ANTIDIFTERITE - ANTITETANICA 

La prima dose della vaccinazione antidifterite - antitetanica deve essere effettuata nel 
terzo mese di vita, a partire dal compimento dell'ottava settimana.  

La situazione epidemiologica della Toscana evidenzia un rilevante numero di casi di 
tetano (vedi tabella 3 e fìg.2), per cui vi è necessità di intervenire offrendo la vaccinazione 
antitetanica ed i richiami agli adulti. Le indicazioni in tal senso sono già state date con  la 
deliberazione di Giunta n.270 del 23.3.1998 di cui si conferma la validità.  

Gli intervalli temporali sono riportati nello schema A.  
 

8. VACCINAZIONE ANTITEPATITE B 
Le dosi del vaccino contro l'epatite B vengono somministrate secondo quanto riportato 

nello schema A. 
Per le vaccinazioni dei soggetti a rischio si confermano le indicazioni già fornite con la 

deliberazione di Giunta n.270 del 23.3.1998. 
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9. VACCINAZIONE ANTIPERTOSSE 
Le dosi del vaccino contro la pertosse vengono somministrate secondo quanto riportato 

nello schema A. 
La prima dose deve essere somministrata nel terzo mes e di vita, preferibilmente già 

all'ottava settimana, in quanto non è più prevista una prima dose al secondo mese di vita. E' da 
sottolineare l'importanza di rispettare tale cadenza temporale in considerazione della gravita 
della malattia quando essa si rea lizza nei primi mesi di vita.  
 
10. VACCINAZIONE ANTIMORBILLO - ROSOLIA - PAROTITE 

II livello di copertura vaccinale per morbillo, parotite e rosolia registrato in Toscana, circa  
il 65% secondo lo studio ICONA, risulta ancora largamente insufficiente per o ttenere i risultati 
previsti per la regione europea dal programma EPI dell'O.M.S. e dal Piano sanitario nazionale. 

Arrivare ad una copertura di almeno il 95% al 24° mese di vita entro il 2001 diviene quindi 
l'obiettivo prioritario del presente Piano regionale vaccinazioni. 

La Regione Toscana promuoverà uno specifico programma per il controllo e 
l'eliminazione di morbillo, parotite e rosolia che si articolerà in un piano di offerta attiva ed 
estensiva della vaccinazione trivalente a partire dal 13° mese.  

Qualora non sia stato possibile somministrare una dose di vaccino MPR entro i 24 mesi 
di vita, è necessario utilizzare ogni seduta vaccinale successiva per il recupero dei soggetti non 
vaccinati. 

Sarà inoltre effettuata una seconda dose a partire dal 6° anno.  Al 12° anno sarà 
effettuata una verifica per il recupero dei soggetti che non hanno ricevuto la 2° dose.  

 
11. VACCINAZIONE ANTIHAEMOPHILUS INFLUENZAE TIPO B 

Viene inserita la vaccinazione anti "Haemophilus Influenzae b" da effettuarsi secondo lo 
schema temporale previsto dallo "Schema A". Per 3° - 5° e 7° mese si intende rispettivamente 
il compimento del 2°, del 4° e del 6° mese.  

12. STIPITI VACCINALI 
Gli stipiti vaccinali attualmente disponibili sul mercato e considerati ottimali sulla base 

della letteratura internazionale dalla Commissione regionale per le vaccinazioni sono i 
seguenti: 

• Pertosse: acellulare ( preferibilmente a tre componenti) 
• Morbillo: Schwarz, Moraten, Edmoston - Zagreb 
• Rosolia: Wistar RA 27/3 

• Parotite: Urabe, Jeryl Lynn e derivati 
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13. RILEVAZIONE DATI 
II modello semestrale ministeriale per la rilevazione de lle vaccinazioni obbligatorie e 
raccomandate (modello 19) viene modificato come da prospetto allegato (tabella 4) . 
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