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VACCINAZIONI

immunizzaznione cifivo con-
o le infezicni pud essere
otienuta con lintroduzicne
nell'organismo  uvmano  di
una  piccclizzima uoreng
:imsobcﬂm@pagdeui
linatfivali, aenuch o & sin-
tesi) che mimano I'
naurcle & atfivano fulli | mecco-
nismi di riconoscimento da
nedelummmm.na:ﬁe
ucne di mac:p'

dﬁc-hmn cur&ule © non

viene cosi

smi & diversa prove-
;Tm‘m che harro onucgab il
nostro crganismo e contro le

qudli ve\mno i anlicorpi
specifici.” lo produzicne di
guesti onficorpi, onche o se-
guito di voccnazions, viene
jarosa dal sistema mmuni-

parie delo  sesso
pdngenoa'o:heodsmzndn
anni dal primo. Nella moggior
parie dei casi, le voccinazioni
per hutio la vita per

ti richiami
dmal«bgba’u v

& necessario eseguire Una
di richiamo penodmoogm IO
anni. Lo voconazione

modopausa:med pef

memdnme In coso di epi-
o dell'insorgenza di cosi

nomavrmm

come # vocsin orale di Sabin
conrohpobo(OPV] il voccino
contro marbillo,

i vo::mo] njero conlro If Iin-

0@5«&& w

i priori tosse, Epatite B, Poliomiclie ¢
mi?bn&dl -  malate invasive da Emofilo):
© voocnazion: PRIC- v.nprogessoemmnechcmm-
RMAREE, che pomcno onche  foffi a una maggicre
lo corresp c'h‘di c deﬂ:;e, ala
porke  profica vocci

dei citodini. Tole disirzicne & Quondo un bambino, un

rell'dfimo Fiano Fe- cddio © un anziono

contro la pdiomidie (IPV);

e Voconi cosfituisi do fos-
o

incttivati con il formolo o res
afossici per inferventi d‘mge—
o genefica, come | mo-
i vaccini confro la pertosze
(detti ocellulari] e I'anciossina

cnmugmopmhmdrnwb
pr:umooooco il mﬁ;

r&mh bn'lb)nonche-
-ocomr ﬂﬂ’ o "o sub-uning”

* Voccini di siual, come il
woccing contro 1 virus dell'epa-
e B, chenuto medicome 'ecm-
che DINA ricombinanti o come
i wvoccine conto  PHPV/
Papilomavirus, oteruto in
roforio ricostruendo una

dleesolomapctdd':::'u

P«mmpw efficod

molie preparczioni voccmoﬁ
i in uso contengono nella

[ ne
rdefaénbond'owdo

minio, o emulsioni oﬁo—ccqua)

owero :ostonze che, ritordando
I'ossorhnmbdupnm:ptm

nehempoh::
vonanoelec:l-
luled\esono depute
udeglonhwp-edludfesn
hnlrno&lnn in anfi-
anrpnencellule &mm

fortemente ol a

bgg)odichll'eﬁim Jelhmef-
wenio di prevenzione.

Rizpetio alla siorica suddivi-
sione delle voccinazioni in “ob-
" & “focolictive”, £n dal
o i Piemone ha
preferiio lo dsfinzione o vooci-
nazioni PRDRI‘I’ARE (da oﬂme

umbp:pobameocpcrﬁo&
lori gruppi @ rischio wanirio,

voccinazione, ['cbisttivo
d': il Pedictra, #Medico & me-

Sinazi voccinato. E chiaro che l'obiet-
FACOLTATIVE $vo & unicamense quello ddllo
indurre nei  genitori ko zensa-  prevenzione delle malatse infet-
zione che le fossero ﬁveel-vnelcnsob delvowdar:
Q350 poco imporionti ¢, conse-  confro I conro i
gueniemente, da rosurars, nel ceppi P:pilI:nuvhs - l::

momenko in cui invece la lete- prevenzione di malaitie fumo-
ratra sdentifico conferma Pufi-  rali; futtovic l'introduzione di un
lita di suti i vocoini. Questo famo  agente infetfivo, pur atienuato o
& fonto pit %qmm du:cuo’ , cosi come ['inccdazione
quaiche onno, i sostonze esvonee, compresi
bch\ememwpeun ' gl stessi odwvonti, pv.'»s|
n o i 300 olfenere reczioni
Poese, | obbhgo- “avversze” non desi-
sorieta delle voc- dercte, ne!lnmmz
cinazioni; ci g
besa sl con“ ?hﬂ ec:; pfesempo i n
vmci-rnenro bw una .:;i:inz
miglio- w percen
o Importante scoperta sogget
::)"r:.'scenxe nel campo dela sanita nanlemef:e OE
ollﬁ:;- (Alotkin, 1994) r:"nnn:a g
- ed chiaro che per un
zz0 consape- genitore soitoporre
wole di questo |
Zioso Qrummz‘- di -oo::n:x?::od'idd: :n:}":
prevenzione, senzo che si coma il mmrm effetti colloterali spia-
rischio di una riduzione delloco-  cevali, quando lo mal b‘t::dzef
pertwra voccinale; Fesperienze- o cpde lo si vuole di re
pilbka in coso nello non & pid presense nello popo-

Veneto, al momento, sa
risulicfi rassicoron®i W quest

pokedca prospetiva.

Infonto, per fodlitore la som-
minisrazions dei voceini oveero
per ron affettuare corempora-
’ forde iniezioni al
bembino &, pure, per non dover
convocare le fomiglie con vari

appunicmenti, do amni § voccni
nonsonop-u s:
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33000 essere anche
moricli (Difterite, Telono, Per-

lazione, richiede uno dorao di
volonsa non indi

come non dimenticare cosa ov-
veniva prima dello diffusions
delle voccinazioni, alcuni de-
cenni fo, a:n le peri api-
demie di polnomnelne e di
difterite, che rappreseniavano
perlefumf-eun vero proprio

momenso
Per quelle kmb:‘:mmddhe
o <0
e S0 e mmtard o

:gunl:ns:notm rl:f
perché i
schio & cosi ridoto?
Sostonzialmente, graz-edle
voccmazicei e finchs la malat-
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fic non sio eradicota da o il
mondo, s dientiomo le difese
conferite dale vocdnazion, esi-
ske sempre ko possibilita che
I'ogente infettivo si riaffocsi da
cltre zone del Pioneta & possa
couzare di nuowo, come fonio
tempo %o, epidemie © pande-
mie. Quanto & avvenuto negli
anni scorsi in Albanic per lcllgo-
liomiclite e rei Poesi dell'ex
URSS per lo difierite (con olre
100 cosi di mdathia & mi-
ghaic qdllddec:gl ci ha mu—
grato e Nscio ro
un cllentomento del drfese
conferite dol wocdno.

3 ma;n Pediatra, un:;ei
dco i icing generdle od i

zio voccinale 4

W

w'opotre ala pratica vocci-
nde un Assissito, affidato loro
dai genitori nd cusoci minori,
essi auolvono o due obblight
efico-sanitari, strefomente col-

i #a loro:
difendere 4 bambino,
Iodulvo o Fanziono ddlog-
g:sao;': del mg;r?: numero
possl:u i ogend infetiv;
cellcborore o rendere
ﬁfk: lo rete di dfea di tutio la
ione rei confronti delle
malatie prevenibili con voccini.
d\bacmado u;gumevo mhrm
sagem impedicmo n u
analisi ai virus e oi botteri pato-
:ﬁ di dreolore e quindi du
re m&none‘: malattic. Tanio
pit dio sard lo copertura voc-
cnale di unz popelazione (olve
il 90-95%) & tonlo m
sard lo probobilite un
ogente  infelfivo, introdoto
crche casudmente o saguito di
mgu © migrazioni, non frovi
spazio per diffondersi da un
soggetto cll'alvo, per cui ver-
rorno @ mancore i cosi secon-
dari, elementi escenzicli per la
diffusione della malattia. Que-
sio concelio viene anche cono-
scio con il nome di “mewnit

di gruppo lodi g'egge/hud
imm uni
dei mgsdé ﬁlﬂ
scenzo ddlemmuznom
In conchusione, | ganitori deb-
bono considercre oqgi ke vooci-
nazioni come la” miglicre
nita di ofrire o propric
go un futuro senzo malattie,
senzo complicazioni & senza

esiti invalidonsi. Per i bambini,

ma cosi pure perod.iﬁedcm—
zioni, ko vacdnazione va con-
siderata come wno imporiante
assicurgzione sullo vito, che
oemhF[c come comrcditur&! lo

530ile com, sa di efeti
g:llcmd ot

rori ¢ gene-
rdmenk o worso  entsd

i ln‘

pogale questo ﬁd.rnu impe-

i ol masimo nella

#usicne delle conoscenze sui
vaccini e nello scelto dei

doti messi o disposizicne ﬁo-

ricerco mm y ”mm plU
raffincti e sicuri.
SCREENING

Chiettivo dellc medicing ri-
dlle condizioni asintomat-
n progressicee,
ricorranc clauni requisid che
d'emudsc:mpmmu:

diogrosficore e romore 1 pid

E;c:cm powhl::%

di screening d: popolazione

equ
bilits od aspecihats del test nel
io relazionarsi con b bio-
dela i e con le co-
rotheristiche iente,
mediante Fodozione di indica-
'don e w&.@ sia wl piono
ngoﬂm v “
peufico, oncorat @
oonmte suu mumrm livedli glew
denzo d rizpetto o
ld:hunmeﬂo della mmdnn
specibaz & monitoroti grazie od
una costarte valutozione dim-

1.
PaA pricei, Fimplementazione &
un progmmm di screening on-

}md:nzaddhnecpb
bru’duptmm(cnmoe;?

Z.f:‘zej’ latmm pmdn:c
ﬁm ahoenle dm:u [erperic

)
50 siio dlestio un fest vo-
bd:;snlebsc(emm

4 csamunlrcl!rnenbd’e

lcmc:.mma

B "?;s“a;“
inkeecetiare o padogo
mo della fose di lo-

tenzo precinico asintomatico;
Uemkp«zmd B
il lnod time, miswro preco-
ci%s della diognesi non &nbie
mgm ol sudp

Ul WD, con-
forio o e dstiburion dei o
vrnenel casi xreen-decnd

i symptom
programma orgonizzato

in tole fose, armbalc

prognos |criterio dinicol;
|bugcx;ml:fﬂpumo

% dipence
Ilpe:xie m-«s:men |pu|g=
nici su folse positivitd, e che &
funzione della 5 el st

& bgato sec un noto ¢ co-

sar\d d.gammb"?’ fost.
o 13 di un
In provincia & G.:ece:ﬁvui

%\’(‘ymuzun jone delo Screening
ISCUNO.S.) & cossivito, olre

che da wle Unita di epidemicle-
sno dei tumori, do oltre 20 Unid
i cnatomio p::c:g:c , gineco-
logia, senclogia, -
bordorio, consdtoridi  delle
Sanitane Lotg o
g, me-
%mm genercle (refe-
rente scienfifico, Dr Bariobmao
Allzsic) e alle clire 200 far-
mocie (referente sciensifico,
DSanno Roggia), in roccordo

g«rﬂn regma‘e del
- idem iclogic
Prmome Lo SC UVO.S. ge-
stisce la popolozione provin-
cnde:rmmd:lc cllo screeni
v xﬂmﬁmﬂk i risul-
nn di %est, opprofondimens
iognasfici eventudli e troma-
menti su circo 154 mia fem-
mine fra 25 e 64 anni |vitale
al Pop fest triennale), 94 mila
fammine tro 45 e 69 arni (imi-
o alo °
biennale] « 81 mila masd'n e
i:mmne(nmn

FOBT - ro 59 e 69 annil. A&n
sce al'invito § 50% delle
perikptst .lmrﬁ

i zs.lm
o | mprv-aded\el’
vio furzione di impegna-
Nued‘emnmmdcu'u

da delt nb i
ne::tgu e e

ri ai as-
smnelemﬁipd’o proprs
Quanio o risvlioli  degli
screening in provincio di Cuneo,
solo per riporiare diouni som-
mari aspeti, OGN 0NN VENgono

Depedate /Y
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identificati  da  Prewenzione
Serang & porfod d frottomento
precoce drca 150 precursor di
corcinomi squameei della cer-

umnu,crm:lmnem

(DR),
espressione della sensibiita dia-
gnesfica ded programma i casi,
recenfemente studiasi w base
anrwa, screen-delecied di le-
m-m?mmm
siofi SBONI, 270N 1L 64 CN
u, 5mmnamr~uwte 2 ode-
nocarcinomi in situ), con inci-
dernzamassima di CIN Iira 25 ¢
29 crni, ON o 30 e 34 ¢
O\Illllmweu.hoheﬂ‘?s'l
dei casi, al traflomento chirur-
gico i morgini endocervicali
sono risubcs indenni do nfitra-
zione. Anrudmente, sono incl-
te identificati  circo ISO
odenocarcinemi  della
mella; lt:saodnd\umd
orokrdimans (RfOedell'Byl

|pr~rmh9[FTle¢HJS'lru
judll ripeaut (RT). Lameoﬁcm
bm |/mdn 1 -adn
rurg?::el (%QOI
serzibiita & q.de
fxrrmle 2.32 [F) e 6.01 (RT).
carcinomi entro i 20 men [pT1)
sono i 71.4% (FT) e I'60.3% {RT):
rispetivaments, 100% e 83.6%
risuliano NO. Circa il cancro
colon-retio, nel corso dell' ulimo
anno il DR per odanoma ovan-
zato & s del Sﬂcml’:m
piego del e di screening RS nei

nati nel 1952 ¢ dell'1 9% attro-
SASYL 73
ri-

dopodueanm in quanio
<mnzm minore sensi-
bilia verso i pracurseri). Con un
ueriore, rispetivo, 0.2% ¢ 0.3%

per concro. Il foszo di lﬁp‘ow
avonzaka in RS & sioo del 5.6%
r i maschi e del 2.4% per e

ine. | RR del FOBT & sioo
del 5.6%, con un VPP

negli ulimi dacenni, sempee pid
vmbaedoruhmh e»dcﬂe—
del = diagnastiza ol
dle diognossico precoce
n.i nsd\w cid, i cliri seemini
h sponde alla ridu: z»ionk; del
ros ippocrarico entro nos
della prwenzﬂ ione; in &ﬁdzmu
i o g s
wa dmensone d dognezi 2 v

ia pil o meno [ma comu
rcpmpnl moduncdg
gnosi e feropic
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