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Potenza, 5 NQV. Zmzf\l Direttore Generale della Azienda Sanitaria di Potenza
. 9D Al Direttore Sanitario della Azienda Sanitaria di Potenza
Prot. ﬂ/j kﬁ%@[ 29 Al Direttore Generale della Azienda Sanitaria di Matera
Al Direttore Sanitario della Azienda Sanitaria di Matera
Al Direttore Generale della Azienda Ospedaliera San Carlo di Potenza
Al Direttore Sanitario della Azienda Ospedaliera San Carlo di Potenza

ep.c.,

Al Direttore F.F. U.O. Igiene e Sanita Pubblica della ex ASL 1 di Venosa
Dott.ssa Miriam Graziano

Al Direttore U.O. Igiene e Sanita Pubblica della ex ASL 2 di Potenza
Dott. Francesco Negrone

Al Direttore U.O. Igiene e Sanita Pubblica della ex ASL 3 di Lagonegro
Dott.ssa Caterina Focaraccio

Al Direttore U.O. Igiene e Sanita Pubblica della ex ASL 4 di Matera
Dott. Espedito Moliterni

Al Direttore U.O. Igiene e Sanita Pubblica della ex ASL 5 di Montalbano
Dott.ssa Teresa Russo

Al Dirigente Medico U.O. Igiene e Sanita Pubblica ex ASL 1 di Venosa
Dott.ssa Silvana Schettini - Ufticio Sanitario di Rionero ¢/o C.R.O.B.

Al Dirigente U.O. Igiene e Sanita Pubblica ex ASL 2 di Potenza
Dott.ssa Morena Maldini - Utficio Sanitario di Potenza

Al Dirigente U.O. Igiene e Sanita Pubblica ex ASL 3 di Lagonegro
Dott.ssa Marina Marandola - Utficio Sanitario di Lauria

Al Segretario Regionale FIMMG
Dott. Antonio Santangelo — Sede di Potenza

Al Segretario Regionale FIMP
Dott. Eustachio Sarra — Sede di Matera

Al Direttore U.O. Malattie Intettive Azienda Ospedaliera San Carlo
Dott. De Stefano Carlo

Al Direttore U.O. Malattie Infettive Ospedale di Matera
Dott. Giulio De Stefano

Al Presidente dell’Ordine dei Medici della Provincia di Potenza

Al Presidente dell’Ordine dei Medici della Provincia di Matera

LORO SEDI

Oggetto: Vaccinazione antinfluenzale ed antipneumococcica 2012-2013.
Organizzazione ed avvio della campagna vaccinale.

Causa le note ed attuali problematiche inerenti la disponibilita di vaccino antinfluenzale a livello
nazionale, per cui questo Dipartimento ¢ in attesa di disposizioni in merito da parte del Ministero
della Salute, considerato anche che il picco della malattia intluenzale si ha nel mese di febbraio e
che ¢i6 ha comportato negli ultimi anni lo spostamento dell’avvio della campagna vaccinale dal
mese di ottobre al mese di novembre da parte di molte regioni, in primis quelle meridionali, le
vaccinazioni antifluenzale ed antipneumococcica saranno avviate nella Regione Basilicata il giorno
26 novembre p.v..
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Nel frattempo si chiede alle U.O. di Igiene e Sanita Pubblica, che dovranno coordinare le attivita
vaccinali assicurando che le vaccinazioni in proposito si effettuino, come sempre, presso tutti i
comuni della Regione, al fine del buon esito della campagna, di informare con la presente i medici
vaccinatori ASL, ma anche i Medici di Medicina Generale ricadenti nei rispettivi ambiti zonali,
nonché di provvedere al ritiro e alla distribuzione dei vaccini antinfluenzali ed antipneumococcici
gid acquisiti con le gare espletate dall’ ASP.

In merito alla vaccinazione antipneumococcica ed in particolare alla vaccinazione con il nuovo
vaccino antipneumococcico 13 valente coniugato, di recente validato dal Ministero della Salute e
dall’AIFA anche per I’utilizzo in eta adulta ed anziana, in particolare per le categorie a rischio < a
64 anni e per la popolazione > 65anni, il Comitato Tecnico Scientifico Regionale per le Politiche
vaccinali raccomanda, al pari di altre regioni, di attenersi alla strategia vaccinale indicata nella
Tabella A, allegata alla presente, anche su condivisione dell’ Assessore e del Dirigente Generale.
Tale strategia segue speciticatamente le indicazioni del Calendario della Vita, anno 2012, redatto
dalle Societa Scientifiche Italiane dei Medici di Medicina Generale (FIMMG), dei Medici Igienisti
(SItl) e dei Medici Pediatri (SIP).

Si ringrazia per la collaborazione.

Distinti saluti.

-

[l Dirigente dell’Ufficio Politiche della Prevenzione
Dott.ssa Gabriella Cauzillo -

[l Dirigente Medico Ufficio Politiche della Prevenzione
Dott. Francesco m
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Referente:

Dott. Francesco Locuratolo

tel .uff. 0971668822 - fax 0971668856

e mail francesco.locuratolo@regione.basilicata.it

Allegato:
Tabella A: vaccinazione antipneumococcica 2012-2013
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Tabella A — Vaccinazione antipneumococcica 2012-2013

Strategia vaccinale:

a. soggetti naive per la vaccinazione antipneumococcica, di eta > 65 anni: una dose di vaccino
PCV 13valente;

b. . soggetti naive per la vaccinazione antipneumococcica di etd compresa tra 50-64 anni: una
dose di vaccino PCV 13 valente, appartenenti alle seguenti categorie a rischio:
- cardiopatie croniche;
- malattie polmonari croniche;
- cirrosi epatica, epatopatie croniche evolutive da alcolismo;
- diabete mellito;

c. soggetti naive di etd compresa tra i 5-50 anni, una dose di vaccino 13 valente seguita da una
dose di vaccino PPV 23 valente dopo non meno di otto settimane, appartenenti alle seguenti
categorie ad alto rischio:

- HIV positivi;
- portatori di impianti cocleari;
- insufficienza renale cronica, sindrome nefrosica;
- immunosoppressione iatrogena clinicamente significativa,
- trapianto d’organo o di midollo;
- neoplasie diffuse;
- leucemie, linfomi, mieloma multiplo;
- asplenia anatomico-funzionale;
- immunodeficienze congenite o acquisite;
- anemia falciforme, talassemia;
- fistole liquorali.
d. soggetti ad alto rischio che abbiano ricevuto in precedenza una o piu dosi di PPV 23 da uno

o pill anni: somministrare una dose di PCV 13 ad almeno un anno di distanza dall’ultima
dose di PPV.

[ soggetti ad alto rischio di eta compresa tra i 5 ¢ i 50 anni, di cui ai punti ¢ e d, al momento non
sono compresi nelle indicazioni della scheda tecnica (RCP) del PCV 13, anche se ¢ cvidente che in
tali soggetti 1’esito del rapporto rischio-beneficio ¢ a favore di quest’ultima, pertanto si raccomanda
che il medico vaccinatore informi in modo adeguato la persona da vaccinare e ne acquisisca il
consenso informato scritto.

Pur essendo la vaccinazione antinfluenzale un’occasione preziosa per I'offerta simultanea della
vaccinazione antipneumococcica si evidenzia che quest’ultima pué essere offerta attivamente ¢
gratuitamente in qualsiasi altro momento dell’anno.

Le suddette indicazioni potranno essere modificate alla luce di nuove ed ulteriori acquisizioni
scientifiche

Si allega documentazione e bibliogratfia.

Letto, condiviso ¢ sottoscritto.

Potenza, 25/10/2012



