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LA GUIDA AT VACCINI

di NICOLA SIMONETTI

accinarsi, perché? Perché

chiodo scaccia chiodo e, se il

batterio o il virus hanno la

testa dura, il vaccino, che ha
loro carpito i segreti piu intimi ed ha
scoperto il loro «gioco». Testa e punta ce
I'hapiu dure e penetranti ela sa pit lunga
poiché esso risale nientedimeno che
all’anno 1014 quando, in Cina, Wang Tan
insufflava, nelle narici polvere di croste
vaiolose prelevate da soggetti giunti alla
fase terminale della malattia (vaiolo); in
India, si usarono, alternativamente, fili
zuppi di materia vaiolosa, o si spargeva il
materiale stesso su escoriazioni provo-
catelapelle. Nel XVII secolo, in Europa, si
usarono sottili aghi per far giungere, sot-
tocute, la polvere delle croste.

Tutte queste pratiche si dimostrarono
idonee a prevenire la malattia vaiolo.

L’intuizione e I'ostinazione di una don-
na, lady Mary Wortley Montagu, parlo,
nel 1722, al Collegio Medico londinese,
della pratica, forte dei benefici registrati
nel proprio figlio che essa aveva sotto-
posto ad inoculazione a Costantinopoli
dove suo marito era ambasciatore ingle-
se. A Londra, Lady Mary fece vaccinare il
suo secondo figlio, davanti ai reali, si
sottoposero alla vaccinazione (detta al-
lora «variolizzazioney).

Angelo Gatti, docente all'Universita di
Pisa, fuil primo inoculatore in Italia e, nel
1778, «variolizzo», su richiesta specifica i
membri della Real Casa napoletana. Egli,
nel 1809, pubblichera il Trattato di vac-
cinazione.

La scientificita della pratica si deve a
Edoardo Jenner, membro della Royal So-
ciety di Londra, che, per 21 anni di studie
ricerche, realizzo un proprio metodo che,
il 14 maggio 1796, utilizzo sul bambino
James Phipps usando materiale vaioloso
prelevato dal corpo di una malata del
posto. In definitiva — egli disse — applico
una legge naturale: uso microrganismi
della stessa specie, ma di virulenza at-
tenuata.

E fu subito trionfo della scienza: il vaio-
lo che uccideva oltre il 60% dei malati
(successivamente il 30%) e sfigurava gli
altri & scomparso dal mondo nel 1977 e la
vaccinazione fu obbligatoria definitiva-
mente abrogata (in Italia, nel 1981).

CHE COS’E UN VACCINO?

Un prodotto che, somministrato all’uo-
mo, induce una risposta immunitaria
specifica contro un determinato micror-
ganismo (virus, batterio o parassita). I
vaccini possono essere costituiti da mi-
crorganismi viviattenuati e cioe in grado
di indurre risposta immune (immunita)
ma non la malattia, da microrganismi
inattivati (uccisi) o da loro componenti
(frammenti). La vaccinazione di una per-
centuale  consistente di  persone
(75%-80%) si rivelera protettiva anche
per il resto della popolazione perché rea-
lizza riduzione marcata della circolazio-
ne del virus, microbio, ecc. Siforma, cioe,
una specie di porta tagliafuoco che separa
comunita e virus e che quest’ultimo non
puo piu valicare.

Sidicecheil virus correma, in effetti, la
sua corsa é a cavallo di noi che, non vac-
cinati, lo portiamo in giro e ce lo scam-
biamo reciprocamente.

I vaccini possono essere preventivi e
curativi.

CHE SIGNIFICA IMMUNITA?

11 sistema immunitario é la dote na-
turale del nostro organismo per difen-
dersi dagli agenti infettivi.

QUAL E IL VACCINO PREVENTIVO?

Quello che ha funzione di prevenire
I'infezione in un soggetto sano.

ED IL TERAPEUTICO?

Quello che, somministrato ad una per-
sona gia infetta o malata, induce o po-
tenzia la risposta immunitaria specifica.
In questo modo, infezione o malattia sono
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Vaccino.
La miglior
difesa e
la scienza.
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come funziona

il vaccino attiva la massima protezione
contro la malattia, come la scienza ci insegna

viene somministrato con una piccola
iniezione sul braccio, per una o due dosi
distribuite nel tempo

se hai allergie o intolleranze, parlane prima
con loperatore sanitario

in rari casi puo causare reazioni avverse,
alcune molto comuni (febbre, dolore locale,
stanchezza...)

ogni tipo di vaccino richiede tempi diversi
per raggiungere la protezione completa
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dopo la vaccinazione, se contagiato, potresti
ancora trasmettere il virus: continua a lavare

bene e spesso le mani, indossa la mascherina,
mantieni il distanziamento

aggiornamenti su:
regione.puglia.it/lapugliativaccina

Dobbiamo vincere insieme
a battaglia contro il Covid

controllate.

IVACCINIPOSSONO AVERE EFFET-
TIAVVERSI?

S1. Previsti, prevedibili, in gran parte
evitabili. E negli ultimi giorni abbiamo
visto diversi eventi incresciosi attribuiti
al vaccino, perché intervenuti dopo la
somministrazione. L’indagine a cui e
giunta la Agenzia europea («AstraZeneca
¢ efficace e sicuro senza limiti di eta né
sostanziali controindicazioni per I'uso»)
ha poi riammesso i vaccini AstraZeneca
che tre giorni prima erano stati sospesi.
Questi casi riguardavano eventi mortali
addebitatia trombo-embolia, nonritenuti
poi validi per acclarare un rapporto cau-
sa-effetto, che pero in tre-quattro casi e
ancora sub iudice. In particolare, sono
stati denunziati 30 casiditrombo-embolia
in vaccinati AstraZeneca e 38 in vaccinati
Pfizer, al momento non collegabili. Ma é
stato sottolineato che di fronte ai benefici
determinati da milioni di dosi sommi-
nistrate, il rischio diventava minimo.
Quindi, la pratica vaccinale & assoluta-
mente da confermare e raccomandare.

L’osservatorio epidemiologico regio-
nale, fondato dal prof. Salvatore Barbutie
diretto dalla prof. Cinzia Germinario, ha
pubblicato numero e grado di tali eventi
collegati ai vaccini in Puglia tra 2013 e
2017. Si rivela che sequele gravi sono ec-
cezionali; la massima parte delle volte, si
tratta di reazioni locali transitorie e di
ben lieve entita. Gli attuali vaccini ag-
giungono, alla maggiore sicurezza e tol-
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leranza, la potenza difensiva o preven-
tiva, dimostrando che il rischio e di gran
lunga superato dall’efficacia. La sommi-
nistrazione del vaccino puo causare una
lieve e fugace (12-24 ore) sintomatologia
caratterizzata da febbricola e dolori mu-
scolari. Uno studio USA ha evidenziato
che, su 25 milioni di vaccinazioni, ci sono
state diecireazioniavverse gravi,mache,
per nessuna di queste si € reso necessario
il ricovero in ospedale.

PERCHE SERVE TANTO TEMPO PER
AVERE UN VACCINO?

Perché bisogna giungere ad un pro-
dotto efficace contro I'aggressore ed in-
nocuo per I'uomo. Cioe, efficacia e sicu-
rezza sotto i profili immunologico, chi-
mico, fisico e farmacologico. E bisogna
esserne sicurissimi. Bisognera prima in-
dividuare, isolare, studiare il virus o il
batterio responsabile di quella malattia,
trovare il suo punto debole, costruire un
prodotto attenuato, saggiarlo in labora-
torio, stabilire i dosaggi e, poi, sull’ani-
male e, quindi, sull'uomo (migliaia, pri-
ma volontari e, poi, malati) sotto stretto
controllo medico. Si parla di 3 fasi suc-
cessive che, classicamente, richiedono 2
-4 anni. Per la preparazione di questo
vaccino anti virus del Covid, s’¢ compiuto
il «miracolo» scientifico perché, pur sen-
za sacrificare a dimostrazione di efficacia
ed innocuita, sisonoridottiilunghitempi
burocratici.

CI1SIPUO AMMALARE PERLA SOM-
MINISTRAZIONE DEL VACCINO?

No, i vaccini inattivati contengono il
virus ucciso o parti di questo che non
possono causare alcuna malattia.

COS’E L'INFLUENZA?

Una malattia dell’apparato respirato-
rio provocata da virus che infettano le vie
aeree (naso, gola, polmoni). Questo virus
si presenta, in Italia, di solito in inverno
(dicembre - marzo) e si trasmette — come il
Covid - per via aerea, con le goccioline di
saliva e le secrezioni respiratorie, in mo-
do diretto (tosse, starnuti, colloquio a di-
stanza molto ravvicinata) o indiretta (di-
spersione di goccioline e secrezioni su
oggetti e superfici) oppure attraverso le
mani.

QUAL E LA DIFFERENZA TRA IN-
FLUENZA E COVID-19?

Sono ambedue malattie respiratorie
contagiose, ma provocate da virus diver-
si. Per il Covid, sintomi piu frequenti:
tosse (secca, stizzosa e insistente), febbre,
stanchezza, poi, mancanza direspiro, mal
di gola, dolori muscolari, naso chiuso,
cefalea, a volte, vomito e diarrea. Inoltre -
e questa € una peculiarita - perdita e/o
diminuzione di olfatto e gusto.

Nell'influenza, spesso la tosse precede
la febbre.

11 Covid e stato, inizialmente, combat-
tuto come infezione e poi cisiéaccortiche
esso € prevalentemente grave infiamma-
zione e provoca coagulazione intravasale
dei vasi sanguigni.

MA, SE SONO VIRUS DIVERSIE CON
SINTOMI DIVERSI, PERCHE CI SIAMO
VACCINATI CONTRO L'INFLUENZA?

Uno studio di ricercatori del Centro
cardiologico Monzino di Milano, pubbli-
cato sulla rivista scientifica Vaccines, ha
dimostrato (e non € il solo) che i tassi di
diffusione e di gravita del Covid-19 sono

I'ltalia rinasce

conu O
vaccinazione
anti-Covid 19

segui il calendario

Il calendario vaccinale anti-covid-19

e formulato per priorita di rischio

(eta, fragilita, lavoro in servizi essenziali)
e secondo disponibilita dei vaccini.

31 dicembre

HDO- personale e persone residenti in
residenze sanitarie assistenziali (RSA)

22 febbraio

HO- over 80 in ambulatorio

HDO- personale scolastico e universitario
HDO- forze armate e dell'ordine

15 marzo
HO- personale delle strutture penitenziarie
e persone detenute

22 marzo

HO- over 80 a domicilio

HD- persone che vivono o prestano servizio in
comunita socio-sanitarie, civili e religiose

29 marzo

HO- persone estremamente vulnerabili
(dai 16 anni)

HDO- persone con disabilita grave
(dai 16 anni), conviventi e caregiver

12 aprile

HO- persone tra 70 e 79 anni

26 aprile

HO- persone tra 60 e 69 anni

3 maggio
HDO- persone con meno di 60 anni
con patologie

inversamente proporzionali al tasso di
vaccinazione antinfluenzale. Piu vacci-
nati anti-influ, meno casi di Covid. «I vac-
cini possono innescare meccanismi po-
sitivi di risposta immunitaria "non-spe-
cifica", incentivando la capacita di rea-
zione del sistema immunitario del sog-
getto». Quindi, chi ha fatto I’antinfluen-
zale non si € protetto specificamente dal
coronavirus ma la propria capacita di
difesa generica ¢ aumentata. Egli poi, po-
tra, ora che il vaccino specifico & dispo-
nibile, vaccinarsi e sara ulteriormente
protetto.

CHI E IMMUNODEPRESSO PUO
VACCINARSI?

Nessuna controindicazione alla som-
ministrazione del vaccino antinfluenza-
le.

INFLUENZA E COVID-19 POSSONO
COESISTERE NELLO STESSO SOG-
GETTO?

Purtroppo, si. E la malattia comune
somma gravita, moltiplica sintomi, pa-
tologia, rischi.

IL VACCINO FATTO DA UN BAM-
BINO O DA UN ADULTO CHE CONVIVE
CON ANZIANI PUO TRASMETTERE LA
MALATTIA A QUESTI ULTIMI?

No. Anzi sara misura provvidenziale
perché evitera di introdurre in casa in-
fezioni.

VACCINARE UNA DONNA IN GRA-
VIDANZA PUO ESSERE RISCHIOSO?

No, anzi e utile perché la malattia, in
gravidanza, espone a complicanze gravi;
il vaccino protegge inoltre il bambino at-
traverso I'immunita passiva.

UNBAMBINO CHE HA GIA FATTOLE
VACCINAZIONI DI LEGGE PUO FARE
L'ANTICOVID?

Il sistema immunitario del bambino ha
ridotta capacita di difesa.

I vaccini stimolano la risposta immu-
nitaria ed aiutano il suo organismo a di-
fendersi. I vaccini consigliati creano,
ognuno e tutti, un rinforzo della nostra
capacita di difesa.
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VACCINARSIIN PUGLIA

Una cabina di regia regionale

La campagna vaccinale, i Nuclei operativi aziendali, il coordinamento dei direttori sanitari

meno di un anno

dalla scoperta del

virus, era gia di-

sponibile un vac-
cino da utilizzare su larga
scala, cosi in tempi brevi é
partita la campagna di vac-
cinazione anti-Covid. I vac-
cini sono offerti a tutta la
popolazione, secondo un or-
dine di priorita che tiene
conto di diversi fattori: ri-
schio di malattia severa, tipi
di vaccino e disponibilita di
questi.

La Regione Puglia ha isti-
tuito una Cabina di regia re-
gionale e Nuclei operativi
aziendali coordinati dai Di-
rettori Sanitari, al fine di as-
sicurare un supporto tecni-
co-scientifico, pianificare le
azioni e monitorare l'anda-
mento della campagna.

Al completamento delle
campagne vaccinali per le ca-
tegorie prioritarie indicate
dal Piano nazionale vaccino
anti-Covid, sara avviata quel-
la per la restante parte della
popolazione.

L’adesione é libera e vo-
lontaria, e non é vincolante.

All’avvio della campagna
di immunizzazione i soggetti
aderenti ricevono le informa-
zioni sulle caratteristiche del
vaccino e sulle modalita di
somministrazioni delle dosi
previste.

entro vaccini
wvid 19 vaccing center

o
Caoad 18,
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TUTTELE INFORMAZIONI

Dal modulo alle reazioni possibili
[ino al certificato internazionale

RACCOMANDAZIONI SU ORARIO E
MODULO CONSENSO INFORMATO

Rispettare I'orario indicato per la propria
vaccinazione

Se possibile, stampare e compilare a casa il
modulo di consenso informato scaricabile su:
http://rpu.g/mOODR e portarlo con sé
all’appuntamento vaccinale

I1 modulo & comunque disponibile presso i
centri vaccinali e puo essere anche compilato sul
posto.

ALCUNE DOMANDE FREQUENTI

Fonti: Ministero della Salute, Agenzia italiana
del farmaco (AIFA)

I vaccini sono sicuri?

Si. I vaccini vengono autorizzati solo dopo
un'attenta valutazione del profilo di sicurezza in
base agli studi effettuati nella fase di sperimen-
tazione. In ogni caso il profilo di sicurezza verra
continuamente monitorato anche dopo l'autoriz-
zazione.

I1 vaccino puo causare il Covid?

Nei vaccini attualmente in uso non viene som-
ministrato alcun virus, né vivo né attenuato.

Un’eventuale infezione da Covid-19 successiva
alla vaccinazione é da questa indipendente.

E obbligatorio vaccinarsi?

No, ’adesione é libera e volontaria.

Quanto costa la vaccinazione?

E gratuita per tutti. I vaccini disponibili sono
utilizzati soltanto nei presidi definiti dal Piano
vaccini, non é possibile vaccinarsi privatamen-
te.

Quali documenti sono necessari per la vac-

cinazione?

Un documento di identita valido e la tessera
sanitaria. Puo essere utile avere con sé anche
I'eventuale documentazione sanitaria che possa
aiutare il medico vaccinatore a valutare lo stato
fisico.

Come sono individuate le categorie prio-

ritarie?

Le categorie vaccinali sono state individuate
dal Pianonazionale vaccini anti-Covid-19, in base
a fattori di rischio dettati dalle professioni che
espongono maggiormente all’infezione da Co-
vid-19, dall’eta o da condizioni di fragilita. Il ca-
lendario di somministrazione dei vaccini in Pu-
glia tiene conto delle priorita di rischio e della
disponibilita dei vaccini.

I bambini possono essere vaccinati?

I vaccini al momento autorizzati in Italia e in
Europa non sono attualmente raccomandati per
persone di eta inferiore a 16 anni per Comir-
naty/BioNtech e 18 anni per Moderna, Astra-
Zeneca e Janssen di Johnson & Johnson. L/A-
genzia europea del farmaco (EMA), cosi come le
altre agenzie internazionali, attende ulteriori
studi per poter autorizzare la vaccinazione sulla
popolazione pediatrica.

Le persone immunodepresse possono es-

sere vaccinate?

Si, sono tra le categorie prioritarie in quanto
maggiormente suscettibili di ammalarsi di Co-
vid-19. E raccomandato 1'uso di vaccini a RNA
messaggero (Moderna e Pfizer).

Le persone che hanno gia avuto Covid-19

possono essere vaccinate?

Si, é possibile la somministrazione di una sola
dose, ad almeno tre mesi di distanza dall’infe-
zione e preferibilmente entro i sei mesi.

Quanto tempo deve passare per essere pro-

tetti dalla vaccinazione contro il Covid-19?

Gli studi clinici hanno dimostrato un’efficacia
molto elevata dei vaccini dopo una-due settimane
dalla seconda dose. Tuttavia anche dopo la prima
dose é verosimile che ci sia una certa protezione
dal virus, sebbene non immediata dopo I'ino-
culazione del vaccino: si sviluppa progressiva-
mente dopo almeno 7-14 giorni dall'iniezione. La
seconda dose ha il compito di rinforzare la pro-
tezione e renderla pitu prolungata.

Chi sviluppa una reazione alla sommini-
strazione del vaccino a chi lo puo comu-
nicare?

La segnalazione di una qualsiasi reazione puo
essere fatta al proprio medico di famiglia o alla
Azienda sanitaria (ASL) di appartenenza, cosi
come avviene per qualunque farmaco, secondo il
sistema nazionale di farmacovigilanza attivo da
tempo in tutto il Paese. Inoltre, chiunque puo
segnalare in prima persona unareazione avversa
da vaccino utilizzando i moduli pubblicati sul
sito dell’Agenzia italiana del farmaco (AIFA).

Chi controlla le reazioni avverse?

L’ Agenzia italiana del farmaco (AIFA), oltre
alle attivita di farmacovigilanza normalmente
previste per farmaci e vaccini (basate sulle se-
gnalazioni spontanee e sulle reti di farmacovi-
gilanza gia presenti), promuove l'avvio di alcuni
studi indipendenti post-autorizzativi sui vaccini
Covid-19. Le attivita di vigilanza riguardano sia
laraccolta e valutazione delle segnalazioni spon-
tanee di sospetta reazione avversa (farmacovi-
gilanza passiva) che azioni proattive, attraverso
studi/progetti di farmaco-epidemiologia (farma-
covigilanza attiva). L'AIFA si é dotata di un Co-
mitato scientifico, che, per tutto il periodo della
campagna vaccinale, ha la funzione di suppor-
tare I'Agenzia e i responsabili scientifici dei sin-
goli studinellafase di impostazione delle attivita,
nell'analisi complessiva dei dati raccolti e nel-
l'individuazione di possibili interventi. La fina-
litaequelladidisporre, anche attraversounarete
collaborativa internazionale, della capacita di
evidenziare ogni eventuale segnale di rischio e,
nel contempo, di confrontare i profili di sicurezza
dei diversivaccini che si rendono disponibili e di
fornire raccomandazioni.

Sono riprese le vaccinazioni con AstraZe-

neca. Perché é stato sospeso il vaccino?

Il 15 marzo, in via del tutto precauzionale e a
seguito di alcuni rari casi di eventi tromboem-
bolici, I'Agenzia italiana del farmaco (AIFA) e le
agenzie regolatorie di altri Paesi dell’Unione eu-
ropea hanno raccomandato la sospensione tem-
poranea dell’utilizzo del vaccino AstraZeneca
chiedendo all’Agenzia Europea del Farmaco
(EMA) di valutare la casistica raccolta.

I pochi casi segnalati sono stati riferiti, per lo
piu, alla diagnosi di Trombosi del Seno Venoso
Cerebrale (CVST) accompagnata nella maggio-
ranza delle segnalazioni da una concomitante
carenza di piastrine (trombocitopenia) e sangui-
namento. In Italia, secondo i dati AIFA, su oltre
1.1 milioni di dosi del vaccino somministrate, &
statarilevata solo unareazione avversa di questo
tipo temporalmente correlata al vaccino.

Nelle campagne di vaccinazione estese, & nor-
male che i Paesi segnalino potenziali eventi av-
versi.

I1 18 marzo EMA, dopo aver analizzato ap-
profonditamente tutti i dati con il supporto di
esperti di malattie tromboemboliche, ha escluso
ogni correlazione causale tra gli eventi segnalati
e la somministrazione del vaccino.

AstraZeneca, al pari degli altri vaccini auto-
rizzati da EMA, é sicuro ed efficace, non & as-
sociato ad alcun aumento del rischio tromboem-
bolico nella popolazione generale.

E previsto il rilascio di un certificato in-

ternazionale di vaccinazione?

Attualmente viene rilasciata una normale cer-
tificazione di avvenuta vaccinazione. Istituzioni
internazionali quali la Commissione Europea e
1'0Organizzazione mondiale della sanita (OMS)
stanno valutando una proposta di certificato in-
ternazionale digitale.

Dove posso trovare i dati aggiornati sul-

l'andamento delle vaccinazioni anti Co-

vid-19 nel nostro Paese?

E attivauna piattaforma con ilreport deidatidi
somministrazione dei vaccini, distinguibili per
regione, categorie e fasce d’eta: https://www.go-
verno.it/it/cscovid19/report-vaccini/
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DA SAPERE, DA CAPIRE

Cosa aspettarsi e cosa fare

Dopo l'iniezione: sintomi e osservazione. E le date di avvio della campagna

REAZIONI AVVERSE

Durante la campagna vaccinale sono state
osservate reazioni avverse di entita lieve o
moderata che si risolvono in poche ore o
giorni: gonfiore e arrossamento del braccio in
cui e stata fatta 1'iniezione, dolori muscolari e
articolari, stanchezza, mal di testa, brividi e
febbre.

Sono riscontrabili soprattutto dopo la se-
conda dose e spesso non richiedono 1'utilizzo
di trattamenti con antidolorifici o simili.

Le vaccinazioni vengono eseguite in luoghi
sicuri con personale qualificato perché anche

nel caso del
: vaccino, come
Bt per tutti gli al-
S {ri farmaci, so-
no possibili
reazioni di tipo
allergico. Si
possono verifi-
care anche ri-
sposte di tipo
ansioso: la sen-
sazione di stare
per svenire o lo
svenimento ve-
ro e proprio.

Al termine
dell’iniezione
della dose e
previsto quindi
un periodo di
osservazione di
almeno 15 mi-
nuti.

Nel caso so-
praggiungano
altre reazioni
avverse al vac-
cino & possibile
segnalarle al
medico di famiglia, al Centro vaccinale, al
farmacista di fiducia o alla ASL di appar-
tenenza. Le segnalazioni giunte al sistema di
farmacovigilanza sono raccolte e valutate, af-

Categoria Modalita di adesione Data di awio
Personale sanitario e socio-sanitario e personale e
persone ospiti delle Residenze sanitarie assistenziali

(RSA)

Liste dedicate presso strutture sanitarie e
sociosanitarie

31 dicembre 2020

Chiamata tramite liste concordate con
Referenti scolastici Covid e Dirigenti
scolastici

Personale scolastico e universitario 22 febbraio 2021

Chiamala tramile lisle concordale ton
Forze armate ¢ forze dell'ordine 22 febbraio 2021

Referenti Forze armate Forze dell'ordine

Persone dagli 80 anni in su che possono vaccinarsi in
ambulatorio

Prenotazione tramite CUP, Farmacup e

o : 22 febbraio 2021
servizio online

5
&S
centro

vaccini

covid 19
vaccine center

Prenotazione tramite amministrazione di
appartenenza

Personale delle strutture penitenziarie e persone
detenute

15 madrsn 2021

Persone dagli BO anni in su che necessitano della
vaccinazione domiciliare, comprese le persone in
Nssistenza domiciliare integrata (ADI) e Assistenza
domiciliare programmata (ADP)

Chiamata da parte del proprio medico di
medicina generale o di altro operatore
sdnitario per I'appuntamento

22 marzo 2021

Prenotazione tramite amministrazione di
appartenenza

Persone che vivono o prestano servizio in comunita

22 marzo 2021
socio-sanitarie, civili e religiose

Persone estremamente vulnerahili {dai 16 anni) e con
grave disabilita (compresi familiari e caregiver)

Chiamala da parte del proprio medico di
medicina generale

iz
2

| CENTRI Covid Center in Puglia 29 marzo 2021

Dal 25 marzo attivo il servizio di

consultazione di data e luogo della

Persone tra 70 e 79 anni 12 aprile 2021

finché sia definito sempre con maggior pre-
cisione il tipo di profilo di rischio legato alla
vaccinazione.

COME COMPORTARSI

Dopo essersi sottoposti alla vaccinazione,
occorre continuare a osservare le misure di
prevenzione: indossare la mascherina, man-
tenere il distanzi:_aento interpersonale, igie-
nizzare le mani. Questo & necessario per pro-
teggere le altre persone: al momento infatti i
dati sull’immunizzazione confermano che il
vaccino protegge se stessi ma ancora non
danno certezza che impedisca la trasmissione

Persone tra 60 e 69 anni

Persone con meno di 60 anni con patologie

vdccinazione tramite La Puglia ti vaccina,
numero verde e farmacie accreditate

Dal 12 aprile attivo il servizio di
consultazione di data e luogo della
vaccinazione tramite La Puglia ti vaccina,
numern verde e farmacie accreditate

Chiamata da parte del proprio medico di
medicina generale

26 aprile 2021

3 maggio 2021

del virus ad altri.

Informazioni sui tipi di vaccino

Lo sviluppo di un vaccino & un processo lungo
che impiega solitamente dai sette ai dieci anni, e
prevede piu fasi di sperimentazione. In meno di
un anno dall'inizio della pandemia da virus
SARS-CoV-2, sono stati approvati gia i primi
vaccini contro il Covid-19. Questo eccezionale
risultato scientifico e stato determinato da
importanti collaborazioni internazionali e dai
cospicui investimenti di Paesi che si sono assunti
il rischio economico per permettere alle aziende
di sovrapporre in modo efficiente alcune fasi
degli studi clinici.

L’Ente regolatore europeo ha messo a punto un
processo per monitorare tutti i passi effettuati,
stabilendo un livello minimo di efficacia
maggiore del 50% per I'immissione dei prodotti
sul mercato. Nessun passaggio, dunque, € stato
saltato e nessuna sperimentazione é stata meno
rigorosa. L’accelerazione imposta
dall’emergenza sanitaria nulla ha tolto alla
sicurezza dei vaccini.

Alcuni sono statirealizzati utilizzando la stessa
tecnologia di vaccini attualmente in uso, altri
adottando approcci innovativi o usati di recente
contro SARS ed Ebola. Tutti sono accomunati da
un unico obiettivo: produrre una risposta
immunitaria utile a contrastare I’infezione dal
virus SARS-CoV-2 e proteggere dalle forme

Ptizer, Moderna, AstraZeneca

L'identikit di ogni vaccino: cosi agisce sul sistema immunitario

sintomatiche piu gravi di Covid-19.

COMIRNATY (PFIZER)

Il vaccino Covid-19 mRNA BNT162b2 (Comir-
naty) di Pfizer/BioNTech é destinato a prevenire
la malattia da coronavirus 2019 (Covid-19) nelle
personedieta pariosuperiore a 16 anni. Contiene
una molecola denominata RNA messaggero (mR-
NA) con le istruzioni per produrre una proteina
presente su SARS-CoV-2, il virus responsabile del
Covid.

Il vaccino non contiene il virus e non puo
provocare la malattia.

Conservato in congelatore a una temperatura
compresa tra -90°C e -60°C, & somministrato at-
traverso due iniezioni, solitamente nel muscolo
della parte superiore del braccio, a distanza di
almeno 21 giorni I’'una dall’altra.

Haun’efficacia del 95% a partire da sette giorni
dopo la somministrazione della seconda dose.

MODERNA
Il Covid-19 Vaccine Moderna di Moderna Bio-

tech € un vaccino destinato a prevenire la ma-
lattia da coronavirus 2019 (Covid-19) nelle per-
sone a partire dai 18 anni di eta. Si tratta del
secondo vaccino autorizzato da AIFA (Agenzia
Italiana del Farmaco) in Italia.

Contiene una molecola denominata RNA mes-
saggero (mRNA) con le istruzioni per produrre
una proteina presente su SARS-CoV-2, il virus
responsabile del Covid-19. Questo vaccino non
contiene il virus e non pud provocare la ma-
lattia.

Il vaccino € somministrato in due iniezioni,
ciascuna di 0,5ml, solitamente nel muscolo della
parte superiore del braccio, a distanza di 28 giorni
I'una dall’altra.

Il vaccino e conservato a temperature com-
prese tra -15 e -25 gradi, ma é stabiletrai2egli 8
gradi per 30 giorni se la confezione rimane in-
tegra.

Lasuaefficaciae del 94,1% apartire da 14 giorni
dopo la somministrazione della seconda dose.

ASTRAZENECA

II vaccino Covid-19 AstraZeneca viene som-
ministrato alle persone dai 18 anni in su, ad
eccezione dei soggetti individuati come estre-
mamente vulnerabili.

E progettato per preparare il sistema immu-
nitario a identificare e contrastare il coronavirus
(SARS-CoV-2) responsabile della malattia Co-
vid-19. Sidefinisce vaccino a vettore virale perché
utilizza un virus per portare all’interno della
cellula le istruzioni per produrre la proteina pre-
sente sulla superficie dei virus.

Il vettore € una versione modificata dell’ade-
novirus di scimpanzé che non é in grado di re-
plicarsi, ma consente la sintesi della proteina
spike di SARS-CoV-2. In questo modo il sistema
immunitario si attiva contro questa proteina e
produce gli anticorpi che proteggeranno la per-
sona che entra in contatto con il virus.

I1tipo di tecnologia utilizzata in questo vaccino
egiastatatestata consuccessoed e utilizzatanella
prevenzione di altre malattie.

E somministrato in due iniezioni, solitamente
nel muscolo della parte superiore del braccio, a
distanza di almeno 4-12 settimane I'una dall’altra.
E necessario conservarlo in frigorifero a una
temperatura compresa tra 2°C e 8°C e non va
congelato.

Lasuaefficacia e del 59,5% apartire da 15 giorni
dopo la somministrazione della seconda dose.
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SCELTA PREVENTIVA FONDAMENTALE Gli anziani e le
vaccinazioni: & importante una diffusione capillare dei vaccini in
modo da limitare la diffusione del virus e i pericoli

La Carica deg | «over 80>

ecco a chirivolgersi online e per telefono

Prenotazioni:

Vaccinazione anti-Covid per le persone dagli
80 anni in su (comprese quelle nate nel 1941)

COME VACCINARSI
La vaccinazione anti-Covid puo essere preno-
tata a partire dall'11 febbraio.

DOVE VACCINARSI

La vaccinazione viene effettuata in ambulatorio
per le persone autosufficienti, a partire dal 22 feb-
braio. Al momento della prenotazione viene in-
dicato il giorno, l'ora e il luogo. Qualora non sia
piu possibile presentarsi all'appuntamento, € ne-
cessario informare il Centro unico prenotazioni -
CUP affinché la dose riservata possa essere offerta
ad altre persone che ne hanno bisogno.

Possono richiedere la somministrazione a do-
micilio le persone che non possono deambulare in
modo autonomo.

Coloro che sono in Assistenza domiciliare in-
tegrata e programmata (ADI e ADP) vengono con-
tattati dal medico di medicina generale, le persone
con disabilita in strutture residenziali e semire-
sidenziali o che accedono a centri specializzati at-

centri di cura. Chi ha gia fatto richiesta di vac-
cinazione domiciliare tramite farmacia e CUP,
verra ricontattato dal medico di medicina gene-
rale o da un altro operatore sanitario per 1’ap-
puntamento.

Per ulteriori informazioni,
contattare il proprio medico di
medicina generale. Le sommi-
nistrazioni partono dal 22 mar-
Z0.

COME PRENOTARE

La prenotazione della prima
dose puo avvenire in tre modi:
in farmacia, tramite Puglia Sa-
lute o tramite ilCUP.

La data di prenotazione potra essere suscetti-
bile di variazione in base alla disponibilita dei
vaccini. In tal caso si verra ricontattati.

IN FARMACIA

E possibile prenotare la vaccinazione per sé o
per un'altra persona presso le farmacie abilitate al
servizio Farmacup, portando la tessera sanitaria

B ey

tendono la chiamata in base a liste predisposte dai  di chi deve sottoporsi al vaccino.

Le regole per chi vive
nelle comunita

Conventi, convitti, strutture riabilitative e di recupero

Vaccinazione per le persone in comunita socio-sanitarie, STRUTTURE
civili e religiose SOCIO-
SANITARIE,
er le persone che vivono in comunita socio-sanitarie, CIVILIE
civili e religiose (per esempio: conventi, seminari, con- RELIGIOSE
vitti, strutture residenziali per pazienti psichiatrici e Somministra-
riabilitativi, comunita di recupero per tossicodipen- zioni in base
denti, ecc.) e per il personale dipendente e volontario dei centri agli elenchi
di accoglienza, I’organizzazione delle somministrazioni avviene forniti
sulla base di elenchi forniti dal’amministrazione di riferimento.  dall’'amminist-
razione di
DOVE VACCINARSI riferimento

La somministrazione avviene su indicazione dei servizi di
sorveglianza sanitaria/medico Competente, con il supporto dei
Dipartimenti di prevenzione delle Aziende sanitarie locali (ASL).

QUANDO PARTE LA CAMPAGNA

L'avvio delle vaccinazioni e previsto dal 22 marzo.

Le categorie vaccinali sono individuate dal Piano nazionale
vaccini anti-Covid

Cerca le farmacie abilitate della tua Asl:Ba-
ri,Barletta-Andria-Trani,Brindisi,Foggia,Lec-
ce,Taranto.

TRAMITE PUGLIA SALUTE

Accedere al servizio di pre-
notazione online sul portale
della sanita regionale. Per la
procedura é possibile seguire
le istruzioni: Come fare per
prenotare il vaccino online

TRAMITE CUP - CENTRO
UNICO PRENOTAZIONI

Contattare il CUP della pro-

pria ASL di appartenenza.

ASL BARI
Telefono 800.345477 (Numero verde) Dal Iunedi
al venerdi dalle 8 alle 20; il sabato dalle 8 alle 14

ASL BARLETTA-ANDRIA-TRANI
Telefono 800.550177 (Numero verde) Dal lunedi
al sabato dalle 8 alle 20.

ASL BRINDISI

Telefono 800.888388 (Numero verde), solo da rete
fissa 080.9181603, da rete fissa e da cellulare

Dal Iunedi al venerdi dalle 8 alle 20; il sabato e la
domenica dalle 14 alle 20

ASL FOGGIA
Telefono 800.466222 (Numero verde) Dal Iunedi
al venerdi dalle 8 alle 19; il sabato dalle 8 alle 12

ASLLECCE
Telefono 0832.1979911 Tutti i giorni, compresi
festivi e prefestivi, dalle 14 alle 20

ASL TARANTO!

Telefono 800.252236 (Numero verde), solo da rete
fissa 099.7786444, solo da cellulare selezionando il
tasto 3

Dal lunedi alla domenica dalle 14 alle 20, festivi
compresi

Le categorie vaccinali sono individuate dal Piano
nazionale vaccini anti-Covid
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PER TORNARE IN CLASSE

Quando il vaccino
sale in cattedra

Dai docenti al personale ausiliario e amministrativo

DISTANZIATI
E
VACCINATI
Alcune
immagini
della
campagna
vaccinale in
Puglia

® Vaccinazione del personale scolasti-
co

In questa categoria vaccinale rientra il
personale scolastico e universitario, sia do-
cente che amministrativo, tecnico e ausiliario
(ATA). Sono incluse anche le figure lavorative
a stretto contatto con la popolazione stu-
dentesca: educatori, tirocinanti, personale dei
servizi.

COME PRENOTARE

Entro il 15 febbraio 2021, le Direzioni delle
Aziende sanitarie raccolgono, tramite diri-
genti e referenti scolastici Covid-19, le ma-
nifestazioni di interesse da parte del per-
sonale scolastico.

FORZE ARMATE E FORZE DELL'ORDINE

DOVE VACCINARSI

In ambulatori dedicati o nei plessi scolastici
secondo I'organizzazione concordata con le
Aziende sanitarie locali (ASL).

E nelle caserme
obiettivo prevenzione

Vaccinazione per le Forze armate
e le Forze dell'ordine

QUANDO PARTE LA CAMPAGNA

Le vaccinazioni sono partite il 22 febbraio.

Le categorie vaccinali sono individuate dal
Piano nazionale vaccini anti-Covid

er le Forze armate e le Forze
di polizia I’'organizzazione
delle somministrazioni av-
viene con I'accordo delle Di-
rezioni di Aziende sanitarie e Dipar-
timenti di prevenzione con i Comandi

INFORMARSI provinciali dei corpi interessati.

E FIDARSI

Per i cittadini COME PRENOTARE

il primo punto L'interesse alla vaccinazione deve
e la corretta essere manifestato con la propria am-
informazione: ministrazione.

in questa

guida tutte le QUANDO PARTE LA CAMPAGNA

norme

stabilite, le Le vaccinazioni sono partite il 22
categorie e il febbraio.

calendario Le categorie vaccinali sono individua-
vaccinale te dal Piano nazionale vaccini anti-Co-
pugliese vid

@ 15 minuti seduti

= O O
ingresso ambulatorio sala d'attesa sala d'attesa
vaccinazioni vaccinazioni post vaccino

waiting room after vaccine
stay seated for 15 minutes

Italia ri Fltalia Fitalka
Crii T S
mﬂﬁlu 19 anti-Covid 18 anti-Covid 19

entrance to vaccination clinfc vaccinations clinic waiting room
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LE CATEGORIE FR

Malattie e disabilita
nel Piano naziona

Vaccinarsi e stare bene: focus sulle patologie e sulle date

Vaccinazione per le persone con ele-
vata fragilita

Sono le persone, dai 16 anni in su, in-
dividuate dal Piano nazionale vaccini an-
ti-Covid-19 come particolarmente fragili
per rischio elevato di sviluppare forme
gravi di Covid-19, a causa di un danno
d’organo pre-esistente, per una malattia
rara o per una compromissione della ri-
sposta immunitaria a SARS-CoV-2 (estre-
mamente vulnerabili) e per grave disa-
bilita (fisica, sensoriale, intellettiva, psi-
chica), ai sensi della legge 104 del 1992 art.
3 comma 3.

Le persone estremamente vulnera-
bili che vengono contattate per la vac-
cinazione dai centri specialistici di cu-
ra sono quelle con le seguenti pato-
logie:

INSUFFICIENZA RENALE/PATOLO-
GIA RENALE

Persone sottoposte a trattamento dia-
litico cronico.

PATOLOGIA ONCOEMATOLOGICA

Pazienti onco-ematologici in tratta-
mento con farmaci immunosoppressivi,
mielosoppressivi o a meno di 6 mesi dalla
sospensione delle cure e i loro conviven-
ti.

TRAPIANTO DI ORGANO SOLIDO E
DI CELLULE STAMINALI EMOPOIETI-
CHE

Pazientiinlistad’attesaotrapiantatidi
organo solido, pazienti in attesa o sot-
toposti a trapianto (sia autologo che al-
logenico) di cellule staminali emopoie-
tiche (CSE) dopo i 3 mesi e fino a un anno
quando viene generalmente sospesa la
terapia immunosoppressiva, pazienti
trapiantati di CSE anche dopo il primo
anno, nel caso che abbiano sviluppato
una malattia del trapianto contro I’ospite
cronica, in terapia immunosoppressiva.
Sono inclusi in questa categoria anche i
loro conviventi.

EMOGLOBINOPATIE
Persone con talassemia o anemia a cel-
lule falciformi.

centro vaccini
cowrd I3 waccine center

HIV
Persone con diagnosi di AIDS o con
conta dei CD4 inferiore a 200.

Le persone estremamente vulnera-
bili che vengono contattate per la vac-
cinazione dai propri medici di medi-
cina generale sono quelle con le se-
guenti patologie:

MALATTIE RESPIRATORIE

Persone con fibrosi polmonare idiopa-
tica Persone conaltre patologie che ne-
cessitino di ossigenoterapia compresi pa-
zienti in CPAP (OSAS).

MALATTIE CARDIOCIRCOLATORIE
GRAVI

Persone con scompenso cardiaco in
classe avanzata (III-IV NYHA) Pazienti
post shock cardiogeno.

MALATTIE NEUROLOGICHE

Pazienti con sclerosi laterale amiotro-
fica e altre malattie del motoneurone Per-
sone con sclerosi multipla Persone con
distrofia muscolare Persone con paralisi
cerebrali infantili Persone in trattamen-
to con farmaci biologici o terapie immu-
nodepressive e i loro conviventi Pazienti

con miastenia gravis Pazienti con pato-
logie neurologiche disimmuni: sindrome
diGuillain-Barré e sue varianti (sindro-
me di Miller Fisher); poliradicoloneuro-
patia cronica infiammatoria demieliniz-
zante (CIDP) (un tempo considerata la
variante cronica della Guillain-Barré);
neuropatia motoria multifocale (MMN);
neuropatie associate a vasculiti; neuro-
patie associate a gammopatie monoclo-
nali.

DIABETE

e altre endocrinopatie severe come il
morbo di Addison Tutte le persone con
diabete ditipo 1e2 Personecon ilmorbo di
Addison Persone con panipopituitari-
Smo.

FIBROSI CISTICA

Persone da considerare per definizione
ad alta fragilita per le implicazioni re-
spiratorie tipiche della patologia di base.

MALATTIA EPATICA
Persone con diagnosi di cirrosi epa-
tica.

MALATTIE CEREBROVASCOLARI
Persone che hanno subito uno stroke
nel 2020 e per gli anni precedenti con

ranking maggiore o uguale a 3.

PATOLOGIA ONCOLOGICA

Pazienti oncologici in fase di attiva di
nuova diagnosi Pazienti in trattamento
chemio/radio-terapico o che hanno so-
speso la terapia immunosoppressiva e/o
mielosoppressiva da meno di sei mesi
Pazienti con patologia tumorale maligna
in fase avanzata non in remissione.

SINDROME DI DOWN

Persone con sindrome di Down, in ra-
gione della loro parziale competenza im-
munologica e della molto frequente pre-
senza di cardiopatie congenite.

GRAVE OBESITA
Persone con BMI maggiore di 35.

MALATTIE AUTOIMMUNI IMMU-
NODEFICIENZE PRIMITIVE

Pazienti con grave compromissione
polmonare o marcata immunodeficienza,
Pazienti con immunodepressione secon-
daria a trattamento terapeutico.

DISABILITA

(fisica, sensoriale, intellettiva, psichica):
Disabili graviaisensidellalegge 104/1992
art.3 comma 3.
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In caso di minori che rientrano nella
definizione di estremamente vulnerabili
e che non possono essere vaccinati per
mancanza di vaccini indicati per la loro
fasciad’eta, & previstala vaccinazione per
i genitori, i tutori o gli affidatari. Nella
vaccinazione delle persone con disabilita
gravi sono inclusi anche i familiari con-
viventi e caregiver che forniscono assi-
stenza continuativa.

QUANDO PARTE LA CAMPAGNA
L’avvio delle somministrazioni & pre-
visto dal29 marzo.

COME PRENOTARE

La persona interessata attende la chia-
mata del proprio medico di medicina ge-
nerale o del centro specialistico di cura
(per esempio, centro dialisi, centro di cu-
ra della talassemia). La presenza di fa-
miliari conviventi e caregiver puo essere
comunicata al medico o al centro di cura,
questi provvedono alla vaccinazione del
caregiver contestualmente a quella della
persona fragile. La vaccinazione delle
persone in condizione di elevata fragilita
avviene in ordine di anzianita.

Le categorie vaccinali sono individuate
dal Piano nazionale vaccini anti-Covid.

Hospitality, un progetto grafico per informare

Le linee guida dell'accoglienza. Quando la grafica e la segnaletica aiutano il cittadino a usufruire dei servizi

al progetto Hospitality il
format grafico unico per
tutti i centri vaccinazione
pugliesi
Un modello grafico unico per gli
allestimenti di tutti i centri pugliesi di
vaccinazione Covid 19. Il format for-
nito dalla Regione alle Asl é stato
realizzata da Hospitality - Linee guida
sull’accoglienza nelle strutture sani-
tarie pugliesi, il progetto regionale
firmato dall’agenzia regionale Asset -
in collaborazione con Aress e Dipar-
timento della Salute - che sta carat-
terizzando I’evoluzione delle strutture
sanitarie pugliesi nella riorganizza-
zione degli ambienti e dei servizi di
accoglienza.
Per i centri vaccinali, dunque, le
aree tecniche della sanita pubblica

hanno a disposizione un kit esecutivo
di soluzioni grafiche che, integrando
anche il marchio nazionale della pri-
mula, declinano totem da esterni e
interni, varie tipologie di segnaletica
per gli ingressi e di cartelli di servizio
(a cominciare dalle sale d’attesa pre e
post vaccinazione e I’allestimento e la
numerazione dei box), pannelli in-
formativi sul funzionamento del vac-
cino in italiano e inglese come tutti i
contributi testuali. Tutti i materiali -
caratterizzati dal tipico colore rosa
opaco “pantone 500” abbinato al si-
stema di icone - sono personalizzabili
con i loghi delle singole Asl. In par-
ticolare, su richiesta dell’Asl di Bari,
la stessa Asset ha fornito il supporto
tecnico operativo per l’allestimento
dei centri al PalaBalestrazzi di Car-

rassi, al PalaLaforgia del San Paolo, al
PalaCarbonara, PalalLivatino di Ca-
purso, al Palasport di Valenzano e allo
Stadio di atletica di Molfetta.

Un modello di segnaletica chiaro e
semplice, ben riconoscibile e uguale
in tutto il territorio regionale: prin-
cipi che caratterizzano I'intera visio-
ne Hospitality, progetto flessibile che
sta accompagnando il divenire della
sanita pugliese anche nell’emergenza
Covid, alla quale sono gia stati de-
dicati altri fascicoli grafici per al-
lestimenti e segnaletica di Covid ho-
spital - come Asclepios e nuovo pa-
diglione D’Agostino al Policlinico di
Bari, il Moscati di Taranto, il Perrino
di Brindisi, il de Bellis di Castellana, il
S. Maria degli Angeli di Putignano - le
aree pre-triage e i tanti reparti, am-

bulatori e laboratori dedicati.

IL PROGETTO HOSPITALITY -

Gli impianti grafici delle Linee Gui-
da Hospitality stanno dunque sempre
piu facendo da filo conduttore agli
occhi dei cittadini pugliesi che si av-
vicinano ai vari tipi di strutture sa-
nitarie. Ma questa e solo una parte del
progetto, che ha una portata molto piu
ampia, offrendo in 250 pagine una
innovativa visione integrata dei ser-
vizi di accoglienza per pazienti e uten-
ti. Definiscono un sistema identitario,
comune e riconoscibile per gli ospe-
dali, i PTA e la rete dei centri ter-
ritoriali di assistenza (poliambulato-
ri, consultori, centri vaccini etc), of-
frendo soluzioni esecutive, sostenibili
e specifiche per tutto il territorio pu-

gliese, applicabili sia per il graduale
adeguamento dei plessi preesistenti
sia per la realizzazione di nuove strut-
ture sanitarie. I pilastri sono: il si-
stema identitario visivo, declinato e
integrato con segnaletica, allestimen-
ti e arredi (la cartellonistica e le gran-
di soluzioni murarie coniugano de-
corazione e sistema informativo, in
spazi riqualificati e arricchiti di ser-
vizi e comfort); governance, con ruoli
e competenze, cominciando dai Team
Accoglienza; e formazione a tutti i
livelli (gia effettuata per Asl, Irccs e
aziende ospedaliere-universitarie).
Su tutti gli aspetti chiave le Linee
forniscono in digitale - tramite login
sul portale Pugliasalute — oltre cento
allegati tecnico-esecutivi per I'appli-
cazione operativa nelle strutture.
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[ pazienti in lista da maggio

Soggetti vulnerabili non ancora vaccinati

Vaccinazione per le persone con meno di 60 anni con pa- =
tologie T

Sono le persone con meno di 60 anni con patologie o situazioni di
compromissione immunologica (comorbidita) che possono aumentare
il rischio di sviluppare forme severe di Covid-19. In gran parte le
patologie sono le stesse riportate per i soggetti estremamente vul-
nerabili, ma in forme meno gravi. Anche in considerazione dell’eta
anagrafica, questo gruppo € dunque caratterizzato da un minor
rischio. Le patologie prese in considerazione dal Piano nazionale
vaccini anti Covid-19 sono:

Malattie respiratorie

Malattie cardiocircolatorie

Malattie neurologiche

Diabete/altre endocrinopatie

HIV

Insufficienza renale/patologia renale

Ipertensione arteriosa

Malattie autoimmuni/Immunodeficienze primitive

Malattia epatica

Malattie cerebrovascolari

Patologia oncologica

i COMPROMISSIONE
IMMUNOLOGICA
Un piano vaccinale
per i pazienti affetti
da patologie
particolari anche
sotto i 60 anni. In
basso, alcune
immagini di centri
vaccinali

QUANDO PARTE LA CAMPAGNA
L’avvio delle somministrazioni e previsto dal3 maggio.

COME PRENOTARE

La persona interessata attende la chiamata del proprio medico di
medicina generale.

Le categorie vaccinali sono individuate dal Piano nazionale vaccini
anti-Covid

ASL Brindisi
PugliaSalute

centra
vaccini

J o vaceing G

|3

L il B @

PugliaSalute PugliaSalute



VIl |

IA GAZZFETIA DFLMEZZ0OGIORNO

Domenica 21 marzo 2021

PER TOENNI E 60ENNI

NATITRA'51E ‘42

NATITRA'61E ‘52

Lawio dell Lavvio previsto
vaccinazioni e prewsto 2 J p
dal 12 aprile da 26 aprﬂe
nelle strutture
delle Asl
FARE
SQUADRA PER
PROMUOVERE
LA SALUTE
In questo difficile A
momento di centro vaccim
pandemia cavid 19 vaccine center
occorre .
sostenere la 5 ERE m
comunita
scientifica e
giungere alla
protezione dei
cittadini
attraverso i
vaccini
Vaccinazione anti-Covid Vaccinazione anti-Covid
per le persone da 70 a 79 anni per le persone da 60 a 69 anni
nate tra il 1951 e il 1942) nate tra 1961 e il 1952)

n questa categoria rientra-
no le persone tra 70 e 79
anni che non siano in con-
dizioni di elevata fragilita.

DOVE VACCINARSI

La vaccinazione avviene negli
ambulatori dedicati delle Azien-
de sanitarie locali (ASL) di ri-
ferimento.

QUANDO PARTE LA CAM-
PAGNA

L’avvio delle vaccinazioni e
previsto il 12 aprile.

COME PRENOTARE

Il sistema sanitario ha definito
il calendario di offerta vaccinale
per tutte le persone che rientra-
no in questa categoria, sulla base
dei datipresentinell'anagrafe sa-
nitaria regionale.

Dal 29 marzo é possibile con-
sultare data e luogo della propria
vaccinazione attraverso:

- la piattaforma La Puglia ti
vaccina (lapugliativaccina.re-
gione.puglia.it)- numero verde
regionale - le farmacie accredi-
tate.

L'adesione, non obbligatoria,
puo essere manifestata con tutte
e tre le modalita. La conferma é
utile per consentire una migliore
organizzazione delle sommini-
strazioni.

Le categorie vaccinali sono in-
dividuate dal Piano nazionale
vaccini anti-Covid

VACCINARSI IN SICUREZZA Tutte le modalita e le adesioni dei prossimi mesi

Schema delle prenotazioni
come consultare le date

Il calendario di offerta vaccinale e le modalita di adesione

E E
disporsi in fila sui
segni a pavimento

please stand on floor markers

o O S

n questa categoria rien-
tranole personetra60e 69
annichenonsiano in con-
dizioni di alta fragilita.

DOVE VACCINARSI

La vaccinazione avviene ne-
gli ambulatori dedicati delle
Aziende sanitarie locali (ASL)
di riferimento.

QUANDO PARTE LA CAM-
PAGNA

L’avvio delle somministra-
zioni e previsto dal 26 aprile.

COME PRENOTARE

Il sistema sanitario ha defi-
nito il calendario di offerta vac-
cinale per tutte le persone che
rientrano in questa categoria,
sulla base dei dati presenti nel-
l'anagrafe sanitaria regionale.

Dal 12 aprile € possibile con-
sultare data e luogo della pro-
pria vaccinazione attraverso:

- la piattaforma La Puglia ti
vaccina (lapugliativaccina.re-
gione.puglia.it)- il numero ver-
de regionale - le farmacie ac-
creditate.

L'adesione, non obbligatoria,
puo essere manifestata con tut-
teetrelemodalita. La conferma
¢ utile per consentire una mi-
gliore organizzazione delle
somministrazioni.

Le categorie vaccinali sono in-
dividuate dal Piano nazionale
vaccini anti-Covid

DA NON DIMENTICARE

Perché usare le mascherine?

Per evitare che i coronavirus en-
trino nell’organismo attraverso la
porta costituita da naso e bocca.

Per loro € molto facile entrarvi
in massa avendo morfologia roton-
deggiante e dimensioni di 100-150
nm di diametro (circa 600 volte piu
esile del diametro di un capello
umano).

I virus possono giungere a naso
e bocca attraverso la respirazione
di aria, nella quale siano diffuse
goccioline di saliva o muco, “spa-
rate” - 40.000 goccioline per volta -
con uno starnuto, a 350 chilometri
all’ora.

Un colpo di tosse riuscirebbe a
riempire di aria, emessa dall’ap-
parato respiratorio di chi tossisce,
una bottiglia da due litri e lanciare
oltre 3.000 goccioline a 75 Km/h.

La maggior parte di quelle goc-
cioline ha dimensione inferiore ai
100 micron (meno, cioe, del dia-
metro di un capello).

La mascherina, le mani pulite

Le goccioline piu grandi e, per
questo piu pesanti, per forza di
gravita, finiscono per cadere su-
bito per terra, vicino a chi ha tos-
sito o starnutito. Ma le piu piccole
e leggere che misurano diametro
fino 5 micron (simbolo ; equivale
ad un milionesimo di metro, cioé
un millesimo di millimetro) pos-
sono raggiungere metri di distanza
e, nella traiettoria, restano sospese
nell'aria anche per qualche minu-
to. Quelle cadute per terra o su
superfici circostanti possono, libe-
rate dall’'umidita posseduta e fa-
vorite da vento, movimenti, con-
tatti (mani, scarpe, ecc), riprendere
quota e librarsi, a loro volta
nell’aria.

Ognuna di quelle goccioline, se

originate da soggetto portatore con
colpo di tosse o starnuto, puo ospi-
tare fino a 200 milioni di virus. La
scienziata del MIT (Usa) Lydia B

Gourouiba, ha documentato questo

“mondo” invisibile ad occhio nudo.

La raccomandazione del distan-
ziamento tra persone e dell'uso di
mascherina protettrice di bocca e
naso derivano da queste realta che
possono farci respirare virus e,
quindi, rischiare I'infezione.

L’ingiunzione di Mons. Della Ca-
sa che, nel suo «Galateo», racco-
mandava, a chi starnutisce o tos-
sisce, di proteggere con la mano,
bocca e naso, va molto al di 1a di
un gesto di cortesia o buona edu-
cazione e, in tempo di epidemia,
diventa dovere sociale. La masche-

rina rappresenta stabile difesa di
se stessi ed altri. Il contagio e die-
tro una parola, un grido, un hem
hem (piccoli attacchi di tosse), un
coff-coff o cough (tossire), un etcit
(starnuto) che i cartoon inglesi
chiamano achoo, i vitnamiti
hat-Xi, i turchi apsu ed i russi
apchkhi.

E le mani?

Le mani possono rendersi I'ul-
timo portatore dei germi da su-
perfici contaminate (porte, mani-
glie, telefoni, tavoli, tastiere, di-

splay, microfoni, pulsanti, ecc) ver-

so bocca e naso. Ognuno di noi si

tocca il viso, senza pensarci, circa
16 volte all’ora (la meta durante il
sonno) . L’80% delle malattie é tra-
smesso dal contatto con mani non

lavate. Logico, quindi, lavarsi di
frequente le mani (acqua, meglio
corrente, e sapone per almeno
40-60 secondi) e, quindi, asciugare
bene: le mani bagnate trasferisco-
no batteri 500 volte piu velocemen-
te delle asciutte. Lo si deve fare
specialmente in epoca di pandemia
ma deve diventare un gesto do-
veroso ed automatico. ’OMS pro-
muove, per il 5 maggio di ogni
anno, la «Giornata mondiale per il
lavaggio delle mani» per ricordare
I'importanza di questo gesto sem-
plice, ma essenziale per la preven-
zione delle infezioni trasmissibili,
soprattutto negli ambienti ospeda-
lieri e di cura. In carenza di la-
vandino, usare un igienizzante al-
colico sulle mani asciutte. Lavarsi
le mani, “Il gesto che salva la vita”
(Thierry Crouzet), & "la misura piu
importante per prevenire la dif-
fusione delle infezioni" (CDC di
Atlanta).

Nicola Simonetti
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