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[ vaccini per la scuola
con autocertiticazione

data

di Margherita De Bac

\

il giorno dei vaccini. Tornano obbliga-
tori a 18 anni dalla legge che ammorbidi
il principio della coercizione. Nel tem-
po si é visto che la politica dell’'adesione
spontanea non funziona. Le percentuali
di copertura della popolazione sono scese ben al
di sotto della soglia minima di sicurezza per la
comunitd, fissate al 95%. Il decreto della ministra
della Salute Beatrice Lorenzin, condiviso con
quella dell'Istruzione Fedeli, firmato ieri dal pre-
sidente della Repubblica, ripristina gli antichi
vincoli. Per entrare al nido, all’asilo e arrivare ai
primi anni del liceo bisognera che bambini e ra-
gazzi da o a 16 anni siano protetti non solo dai 4
vaccini gia obbligatori ma anche da altri 8. 11 di-
ritto alla scuola viene garantito di pari passo a
quello alla salute. La via italiana alla lotta contro
le malattie infettive viene sostenuta dalla Ue e al-
tri Paesi si stanno avviando lungo la stessa dire-
zione. Una circolare del ministero collegata al
decreto prevede che l'allineamento alle nuove
norme sia graduale in modo da non mettere in
difficolta le famiglie. Ecco come funzionera.

Quali vaccini diventano obbligatori?

Al 4 giaprevisti (anti-poliomielite, difterite,
tetano e epatite b), si aggiungono anti-pertosse,
haemophilus influenzale tipo b, meningococco
«c» e «b», morbillo, rosolia, parotite, varicella
secondo il calendario vaccinale in vigore da mar-
70 e valido per il prossimo triennio. I'obbligo é
per i nati dal 2001 al 2017 fin dall'anno scolastico
2017-2018. Ma ai bimbi delle classi d’eta tra 2001
e 2011 bastera fare le prime g profilassi dell'elen-
co. Per i nati 2012-16 diventa necessario oltre a
questi g vaccini anche T'anti-meningococco c.
Per i bimbi nati quest’anno sono da fare anti-
meningococco b e anti-varicella.

La vaccinazione ¢ gratuita?

S, la gratuita totale vale perle etadao a6
anni e per i nati dal 2017 in poi. Dunque senza
pagamento di ticket. L'obiettivo é tornare ai livel-
1i di copertura della popolazione pari al 95% per
assicurare la protezione della collettivita da virus
e batteri che sono di nuovo diventati minacciosi
tanto da creare mini epidemie, a cominciare da
morbillo e meningite. La gratuitd permane an-
che quando é necessario recuperare sommini-
strazioni non eseguite nei tempi previsti dal ca-
lendario, ad esempio dosi e richiami saltati. So-
no esentati solo i minori che hanno gia avuto la
malattia per cui sirichiede il vaccino e quelli che
non possono adempiere all'obbligo per condi-
zioni cliniche documentate dal medico di medi-
cina generale o pediatra.
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Senza certificato vaccinale si puo entrare a
scuola?

Da 0 a 6 anni niente nido e asilo per i bimbi
non in regola. Gli alunni di elementari, medie e
primi due anni di liceo possono essere accettati
in classe. In entrambi i casi I'elenco dei non vac-
cinati verra trasmesso alle Asl dai dirigenti sco-
lastici entro 10 giorni. Alle Asl spetta il compito
di convocare le famiglie non ottemperanti e di
{issare un appuntamento per la somministrazio-
ne. Se i genitori perseverano nel rifiuto verranno
segnalati alla Procura presso il Tribunale dei mi-
nori che valutera I'apertura di un procedimento.
Per i genitori inadempienti previste sanzioni
amministrative da 500 a 7.500 euro .

Cosa succede se non si presenta il certifi-
cato vaccinale all'iscrizione o non é dispo-
nibile in tempo?

Entro il 10 settembre € accettata I'autocertifi-
cazione o la documentazione per comprovare
I'esonero dall'obbligo o, ancora, la copia della
prenotazione del vaccino effettuata alla Asl. 1l 10
marzo la documentazione dovra essere comple-
ta (dagli anni successivi la scadenza sara il 10 lu-
glio). I presidi devono distribuire gli alunni nelle
classi in modo che i non vaccinati siano difesi
dal punto di vista immunitario da compagni in
regola con le dosi. Il ministero promuovera ap-
posite campagne di informazione per diffonde-
re la conoscenza delle nuove disposizioni e corsi
di formazione per i docenti.

Quante iniezioni sono necessarie

Oggi sono disponibili formulazioni che
riuniscono pili componenti insieme proprio per
evitare che i bambini debbano ricevere pili pun-
ture in una volta. I vaccini anti-poliomielite, dif-
terite, tetano, epatite b, pertosse ed Haemophi-
lus influenzae tipo b, responsabile di forme di
meningite nei primi anni di vita, sono sommini-
strati insieme (esavalente). Altri 4 sono contenu-
ti nel quadrivalente (anti-morbillo, rosolia, pa-
rotite e varicella). Solo anti-meningococco b e
anti-meningococco ¢ (che contiene altri 3 ceppi
di meningococco) sono somministrati separata-
mente. Le punture per le prime dosi sono cioé 4
(divise in base al calendario).

I vaccini sono pericolosi?

No, i benefici sono infinitamente superiori
a eventuali effetti collaterali di poco conto come
la comparsa temporanea di febbre e irritazione
cutanea. I casi di effetti gravi sono rarissimi: nes-
sun farmaco, anche il pitt comune, é al cento per
cento sicuro. I vaccini proteggono da malattie
mortali o causa di invalidita. Non hanno correla-
zione con patologie di altra origine, come l'auti-

smo, legame mai provato su basi scientifiche.
® RIPRODUZIONE RISERVATA

Quelli obbligatori sono 12
ma bastano 4 iniezioni
Ecco cosa dice il decreto
con le tappe e le regole
per famiglie, Asl e istituti
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Quella di copertura vaccinale per
I'Organizzazione Mondiale della
Sanita (la mediaitaliana & sotto)

Cosa succede Dodici vaccinazioni in 4 iniezioni

Conil nuovo decreto legge «prevenzioni g =

vaccinall» passano da 4 a 12 levaccinazioni -::;gg:ﬂﬁ::f e SR

obbligatorie e gratuite (da 0a 16 anni) / : el urﬁcovacdngesavateme
‘che viene fatto dal

& ant-poliomielitica

. ‘anti- difterica
Eranogia @0l lelanica
obbligatori ‘anti-epatite B

obbligatorie
Forte: Ministero dalla Salute

Per i natidal 2017

Le dodici vaccinazioni devono
essere tutte obbligatoriamente
somministrate

0:0:0:0

Per i nati dal 2001 al 2011
9 vacinazioni abbligatorie:

00

(tranne anti- varicella )

Per i natidal 2012 al 2016
10 vacinazioni obbligatorie:

0-6-0

{tranne anti-varicella )

Comereteld Sera
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sessantesimo giorno
divitain 3 dosiia 35
e 11-12 mesidi vita

Falla a distanza di 15
jorni dall'esavalentein 4
osl:a346e12 15 mesi

‘Sona somministrale con un
unico vaccino guadrivalente
N un'unica dose al
tredicesimo mese di vila, con
un richiamo previstoa 5 anni

Viene somministrata al
quatlordicesimo mese, con un
richiamotragli 11 e | 18 anni
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[l gnllino a Lorenzin
“Quanti Rolex
per il plano vaccini?”

Sibilia insulta la ministra, che replica: lo querelo
[ Cinquestelle : “Ma noi contrari solo a quel decreto”

MICHELE BOCCl

ROMA. Un post su Facebook per cancellare set-
timane di impegno da parte dei Cinquestelle
nel ridefinire le posizioni sulle vaccinazioni.
Ieri mattina, il giorno dopo la pubblicazione
in Gazzetta Ufficiale del decreto Lorenzin
cheintroducel’obbligodifareda9a 12 vacci-
ni per potersi iscrivere a scuola, il deputato
Carlo Sibilia si & prodotto in una dichiarazio-
ne pesantissima nei confronti della ministra
alla Salute. Oltre ad accusarla di essere prez-
zolata da Big Pharma, sostiene che con il suo
provvedimento non sta seguendo la scienza.
Il tutto ha fatto partire, a stretto giro, un an-
nunciodi querela da parte della stessa Loren-
zin. «Il vaccino obbligatorio e immediato de-
ve essere quello contro la follia del ministro
della Salute Lorenzin —scrive Sibilia— Lapo-
litica dell'incompetenza ha preso il posto del-
la scienza. Chissa se un giorno verremo a sa-
pere quanti Rolex ha ricevuto il ministro per
scrivere questo decreto irricevibile?». Poi sot-
tolinea come in Italia non cisiano emergenze
epidemiologiche che giustifichino 12 vaccini
obbligatori. «Ci trattano come incoscienti. Im-
pongono il Tso ai nostri bambini». E 1'affon-
do: «Questo decreto sara una delle tante fes-
serie fatte dal governo Renzi che cancellere-
mo appena al governo».
Lareazionedellaministra, che parladicon-
tenuto diffamatorio e dichiarazioni prive di
fondamento, non e solo1'annunciodi una que-
rela. Lorenzin fa anche una riflessione politi-
ca: «Tutto cio — dice — dimostra come il Mo-
vimento 5 Stelle faccia finta di essere a favo-
redeivaccini manellarealtali avversiin tutti
i modi, dimostrando cosi la totale inadegua-

tezza amisurarsi sui temi scientificie a candi-
darsi agovernarei processiatuteladellasalu-
te pubblica».

Non passa molto tempo e i capigruppo dei
5Stelle di Camera e Senato fanno una contro-
replica sostenendo che il Movimento sul te-
ma vaccini «ha una linea chiara e decisa ma,
al contempo, equilibrata e civile». Evidente-
mente in quest ultimo passaggio non siriferi-
scono a Carlo Sibilia, non nuovo tral'altro ad
uscite provocatorie su temi scientifici e non.
E forse anche a causa di queste uscite il suo
peso all'interno del Movimento non ¢ piu lo
stesso di un tempo, quando era un membro
deldirettorio. «<Lanostra contrarieta — prose-
guonoi capigruppo —era eresta neiconfron-
tidi un decreto i cui eccessi contrasteremo in
sede parlamentare con la forza degli argo-
menti». Poi ricordano a Lorenzin di aver
«espresso in tutte le sedi di essere favorevoli
ai vaccini e di ritenerli fondamentali». E for-
se, per nonrestare indietrorispetto alla mini-
stra, anche da parte loro ¢’€ una minaccia di
chiamare in causa la magistratura: «Chiun-
que dichiariil contrariosta diffondendo men-
zogne e, dunque, & passibile di querela».

Ieri a Lorenzin & arrivata la solidarieta di
molti esponenti del Pd, come Michele Anzal-
di, oltre che di Ap, il suo partito. Edi vaccini si
€ continuato a parlare per tutto il giorno, sia
dal punto di vista pratico dell’applicazione
del decreto, con problematiche segnalate da
alcune Regioni e dalla Federazione degli Ordi-
ni dei medici, che si & espressa a favore della
norma ma ha chiesto un decreto attuativo
che chiarisca alcuni punti. Lorenzin si & detta
anche favorevole ad inserire nella lista I’anti

Pneumococco.
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DALL’ALTOADIGE IN AUSTRIA

«NO Vax», italiani chiedono asilo all’estero

Protesta di 130 famiglie dopo U'approvazione del decreto per I'obbligo vaccinale
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Francesco Barone

Trento Le vaccinazioni obbligatorie da stru-
mento dicivilta, che ha consentito di debella-
re la maggior parte delle malattie ed epide-
mie che hanno terrorizzato e decimato la po-
polazione europea nei secoli precedenti, in
Alto Adige sono diventate una violazione dei
diritti umani al punto da giustificare una ri-
chiesta di asilo politico all'Austria. Gia lo scor-
so 7 giugno il Consiglio provinciale altoatesi-
no ha approvato una mozione per chiedere
di stralciare «le misure coercitive previste dal
decreto sui vaccini» ed ora si sono attivate
direttamente le famiglie del movimento «No
Vax» . Sono 130, infatti, i nuclei familiari, qua-
si tutti residenti nella provincia di Bolzano,
pronti ad espatriare per evitare le vaccinazio-
ni obbligatorie, almeno stando agli appel-
li-minaccia inoltrati al presidente della Re-
pubblica Sergio Mattarella e all'omologo au-
striaco Van der Bellen, Sarebbe infatti «una
carneficina chimica» quella a cui stiamo sot-
toponendo i nostri figli secondo Reinhold
Holzer, attivista che guida la protesta dell’ or-
ganizzazione «No Vax», che gia negli anni ‘90
si era rifugiato in Austria per evitare le vacci-
nazioni obbligatorie ai propri figli e a cui la
Cassazione, per motivi connessi alle manca-
te vaccinazioni, ne aveva sospeso la potesta
genitoriale sui figli.

Sulla questione & invece ben chiara la posi-
zione tecnica di Maximin Liebl, presidente
dell'Ordine dei farmacisti di Bolzano, non-
ché rappresentante di categoria presso
'Unione europea, che ridimensionando la
questione sottolinea che «ormai si sa che la
sicurezza dei vaccini & abbastanza alta, ogni
farmaco puo avere effetti collaterali ma la si-
curezza dei vaccini, in particolare negli ulti-

mi anni, & aumentata tantissimo ed & un siste-
ma naturale per stimolare le difese immunita-
rier, Oggi, in effetti, la battaglia politica inve-
ste le vaccinazioni obbligatorie ma approc-
ciandosi con occhio clinico «& chiaro che ci
possano essere dei casi rari di effetti collatera-
li importanti ma, ponendo come esempio la
tachipirina sciroppo che viene presa come
'acqua, quest’ultima ha effetti collaterali ben
peggiori e pil pericolosi di un vaccino».

Al di 1a delle diverse correnti di pensiero,
pero, I'Alto Adige ha il triste primato di terri-
torio con minor percentuale di popolazione
vaccinata seppur il consigliere comunale di
Bolzano, Marco Galateo, ridimensioni la pro-
blematica avvertendo di «non fare confusio-
ne fra i vaccini attualmente gia obbligatori
che sono importantissimi e questo nuovo ca-
lendario vaccinale-de iure condendo- che pre-
vede farmaci a monitoraggio addizionale, os-
sia sperimentali».

In ogni caso, a prescindere dalle dubbie
richieste di asilo per violazione dei diritti
umani e agli appelli al Consiglio di Ginevra,
rileva senza dubbio anche |'aspetto di respon-
sabilita sociale in quanto, come sottolinea
Liebl, «il rischio che certe malattie debellate
si presentino di nuovo sussiste perché le per-
sone non si vogliono vaccinare e viene a man-
care I'immunita di gregge. Ci sono persone
che, in casi particolari, realmente non posso-
no essere vaccinate». E il dibattito continua,

w ¥

Pavia, la scuola finisce in guerriglia
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La marcia del popolo No vax
“Lasciateci liberi discegliere”

Roma, diecimila in corteo contro il decreto della ministra Lorenzin
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ALBERTO CUSTODERO

ROMA. «Siamo diecimila» urlano gli organizzatori coi megafoni.
Nessuno si aspettava una partecipazione cosi massiccia al corteo
No vax partito alle due dalla Bocca della Verita sotto una calura
insopportabile. E giunto fino al Colosseo. Sono arrivati da tutta
Italia, i manifestanti, per urlare il loro “no” al decreto del gover-
no che ha introdotto 1'obbligo di 12 vaccinazioni. La gran parte
dei partecipanti ha fatto sfilare i figli, portandoli in braccio o spin-
gendoli sui passeggini, rifiutandosi, come gridavano i loro slo-
gan, di «far fare loro da cavia». Molti bambini sono stati invitati
dall’avvocato Marcello Stanca ( associazione “Malati emotrasfu-
sie vaccinati”), a firmare un appello da inviare al presidente del-
la Repubblica come «forma di resistenza assoluta contro 1'obbli-
go delle vaccinazioni che & anticostituzionale».

1l corteo, seppur pacifico, era agguerrito contro il governo al
quale erano indirizzati i cori «quando voteremo ce ne ricordere-
mo». Nel mirino la ministra della Salute, Beatrice Lorenzin, firmata-
ria del decreto. In molti esponevano la sua caricatura, una foto conil
naso rosso da clown. E scandivano slogan contro di lei, come «Liber-
ta, Lorenzin te ne devi anda», oppure «Lorenzin vai a studiare». Pro-
tagoniste della manifestazione, in particolare, le donne che gridava-
no «tremate tremate le mamme so’ incazzate».

Assente dalla piazza la politica, anche se un parlamentare grilli-
no ha sfilato, e c'era il deputato di Mdp Adriano Zaccagnini, critica-
tonei giorni scorsi per avere organizzato alla Camera una conferen-
za stampa No vax. «Il corteo — commenta Zaccagini — € la prova
che le famiglie sono contrarie a un approccio coercitivo a vaccinarsi.
Proveremo a modificare l'impianto del decreto presso la commissio-
ne Affari sociali del Senato». Mercoledi mattina la senatrice Nerina
Dirindin (Articolo 1-Mdp), presentera un disegno di legge per au-
mentare la copertura vaccinale «con una adesione volontaria e con-
sapevole».
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Veneto e Liguria in rivolta
contro 1 vaccini obbligatori

Z.aiafa ricorso. Dalla Provincia di Bolzano mozione anti-decreto

00O

il caso

Il ministro della Salute Bea-
trice Lorenzin non replica, ma i
suoi fanno sapere che condivide

89,2

al cento per cento le parole del per cento

PAOLORUSSO Presidente dell'Istituto supe- La copertura

riore di sanita (Iss), Walter Ric- vaccinale
ciardi, che ha sciorinato tutti al- contro
’ . . S . il morbillo

opo i pentastellati sono  tri numeri a giustificazione del T
D ora le Regioni del centro-  decreto. «Per le vaccinazioni Ben Iontané
destra a dichiarare guer-  obbligatorie - ricorda - solo 6 re- dalla soglia

ra al decreto vaccini. Il COpiOHe gioni riescono a superare la so- di sicurezza
& quello noto: nessuno che met-  glia di sicurezza del 95%, men- Aol a5

ta in discussione la loro effica-
cia ma no deciso alla «coercizio-
ney. Ieri contro il provvedimen-
to del governo é stato un fuoco
difila. Il Veneto ha impugnato il
provvedimento, per «lesione
dell’autonomia regionale». La
Liguria chiedera in Conferenza
Stato-Regioni che su sanzioni e
divieto di iscrizione scolastica
per 12 vaccinazioni il governo
faccia dietrofront. Poco prima
la Provincia autonoma di Bolza-
no, che vanta tra le peggiori co-
perture vaccinali d'Ttalia, aveva
approvato all’'unanimitad una
mozione contro l'obbligatorie-
ta, sulla spinta dei gruppi locali
di genitori no vax che chiedeva-
no addirittura asilo all’Austria
periloro figli.

A resistere, almeno per ora,
& la Lombardia, messa sotto
pressione dai «Genitori no ob-
bligo» che chiedono a Maroni di
imitare Zaia. Che spiega: «Non
siamo contro i vaccini né inten-
diamo metterne in discussione
la validita scientifica, ma siamo
contrari alle modalita coerciti-
ve che inquietano i genitori e fi-
niranno per favorire 'abbando-
no della scelta vaccinale». Poi
via a ricordare i numeri del Ve-
neto, che nonostante avesse
abolito gia 10 anni fa l'obbligo
vaccinale, ha un indice di coper-
tura per l'esavalente del 92,6%
dei nati nel 2016 contro il mini-
mo storico dell’88,6% registra-
to nel 2014.

data
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tre 8 sono addirittura sotto il
93%». Poi la stoccata al Veneto.
11 presidente dell'Iss riconosce
alla regione di Zaia numeri vir-
tuosi, ma ricorda che sono pur
sempre sotto la soglia di sicu-
rezza del fatidico 95%. Mentre
sui richiami dell'esavalente la
situazione sarebbe disastrosa:
meno del 5% di recupero del-
I'immunizzazione a 36 mesi a
differenza del resto d’Italia, do-
ve a fare il richiamo é il 18%.

Un botta e risposta che po-
trebbe continuare all'infinito,
perché il fronte del no al decre-
to nei giorni scorsi ha sostenuto
che la prova dell'assenza di
un’emergenza sanitaria a giu-
stificazione dell'obbligatorieta
é tutta negli ultimi dati di so-
stanziale tenuta delle vaccina-
zioni, che vedono in aumento la
copertura del morbillo.

E la querelle si estende an-
che alle coperture economiche.
Secondo l'assessore veneto alla
Sanita, Luca Coletto, i 300 mi-
lioni stanziati con i nuovi Livelli
essenziali di assistenza non ba-
sterebbero perché tarati solo
su 4 vaccinazioni obbligatorie e
non 12. Falso, fanno sapere dal
ministero della Lorenzin, per-
ché quei soldi bastano per tutto
il nuovo Piano nazionale che di
vaccini gratuiti ne prevede mol-
ti di pit.. Le elezioni sembrano
un po’ pit1 lontane, ma sulle vac-
cinazioni la campagna elettora-
le & gia iniziata.
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vaccini, resistono
anche Liguria
e Lombardia

Dopo il ricorso del Veneto, Maroni: “Se accolto varrad

per tutti, no all'obbligo”. Con lui si schiera Toti

» VIRGINIA DELLA SALA
iornoduedelladialetti-
catrail ministero della
Salute e le Regioni, tra
I’Istituto Superiore

della Sanita e il governatore del

Veneto, Luca Zaia, che martedi

ha annunciato il ricorso alla

Consulta per “lesione dell’auto-

nomia regionale” sul decreto

della ministra della Salute Lo-

renzin che rende obbligatori i

vaccini e li lega, per 'infanzia,

all’iscrizione a scuola.

Il primo appoggio é arrivato
propriodal fronteleghista: “Ben
venga il ricorso della Regione
Veneto - ha detto ieri Roberto
Maroni,governatore dellaLom-
bardia -. Noi non facciamo ri-
corso ma se quello di Regione
Veneto dovesse essere accolto
varrebbe anche per la Lombar-
dia”. Nessuno scontro diretto,
quindi,mal’approcciosoft.L’in-
tenzione ésostenereil Venetoin
Conferenza delle Regioni e con-
vocare il ministro Lorenzin per
chiedere di modificare il decre-
to, soprattutto sulle sanzioni. La
giustificazione é sempre la stes-
sa: no all'imposizione, si al po-
tenziamento di comunicazione
e informazione. Un’occhiata al-
le altre Regioni mostra che il go-
vernatore potrebbe non essere
l'unico ad opporsi.

NESSUN RICORSO, ma la stessa
resistenza in Liguria. “I vaccini
sono una conquista delle societa
civiliperildebellamentodialcu-
ne malattie letali - ha detto ala
vicepresidente della Regione,
nonché e assessore alla Sanita,
Sonia Viale - , ma l'approccio
non puo essere la coercizione.
Dico ‘no’ all'imposizione e dico
‘s’ a un intervento di educazio-

ne, per accompagnare le fami-
glia a chiarire un momento della
loro vita che riguarda la salute
deifigli”. Ancheinquestocaso,si
fara pressione in Conferenza
delle Regioni per chiedere al go-
verno una correzione del decre-
to. Qualche giorno fa, invece, i
consiglieri della Provincia auto-
noma di Bolzano hanno appro-
vato un ordine del giorno che
condanna il provvedimento e
che chiede sia diriportare il nu-
merodellevaccinazioniobbliga-
torie a quelle previste prima del
decreto, sia che “la campagna
per aumentare la copertura vac-
cinale sia ampia ed equilibrata”.
L’ordine del giorno non ha effet-
topratico, &€ un documentodiin-
dirizzo politico al Governo che
assume pero valore simbolico,
soprattutto se approvato all'u-
nanimita.

Ele altre Regioni? Ieri, il Con-
siglio regionale della Puglia ha
approvatoamaggioranza (10 vo-
tifavorevoli) macon 4 contrarie
11 astenuti, I'ordine del giorno
conil quale sirinvialadiscussio-
neallaprimasedutautiledopola
conversioneinlegge deldecreto,
che ora deve affrontare il Parla-
mento (oggil’Auladel Senatodo-
vrainvece esprimersi sul parere
circa la sussistenza dei requisiti
di costituzionalita chiesto dal
M5s). Si prende tempo, insom-
ma.Anche perchémolteregioni,
dalla Toscana alle Marche e fino
alla Calabria aveva gia avviato
autonomamente gli iter per vin-
colare ai vaccini l'iscrizione agli
asili nido e alle scuole materne.
Cambiare direzione potrebbe o-
rarivelarsi una scelta politica.

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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VACCINI E TASSE
PARTITI COSTRETTI
A RINCORRERSI

di Francesca Angeli

o all'uso politico della
salute dei nostri figli.
Sulla questione vaccini
si € scatenata una guerra che
non ha pili nulla a che fare con
la medicina e con la tutela della
salute pubblica ma che ha
invece molto a che fare conla
caccia al consenso e ai voti
degli elettori. Lo scenario e
quello di una lotta fra partiti
che inseguono a intermittenza
un argomento
ritenuto popolare e
quindi, se cavalcato,
in grado di
aumentare il
gradimento del
proprio fronte.
Succede per
I'immigrazione sulla
quale Beppe Grillo
segue le orme della
Lega e di Matteo
Salvini lungo la
strada della
tolleranza zero
come dimostra
I'annuncio del giro di vite sugli
ingressi dei migranti della
sindaca di Roma, Virginia
Raggi, che invoca uno stop agli
arrivi. Ed & da un pezzo che
Matteo Renzi insegue Silvio
Berlusconi. A cominciare
dall’abolizione della tassa sulla
prima casa. O anche su
questioni che rappresentano da
sempre la carta d’identita di
Forza Italia come la riduzione
del peso fiscale.

Ecco che ora anche i vaccini
sono stati inghiottiti da questa
giostra impazzita e vengono
usati come un randello per
colpire I'avversario. Sul tema si
gettano anche i bersaniani di
Mdp che ieri per bocca della
senatrice, Nerina Dirindin,
hanno annunciato che
presenteranno un disegno di
legge dichiarandosi
sostanzialmente contrari
all’'obbligo. Dunque sui vaccini
i bersaniani inseguono i grillini
in palese chiave antirenziana e
anti Pd visto che Renzi si e
speso in prima persona per
difendere il decreto voluto dal
ministro della Salute, Beatrice
Lorenzin. E la senatrice
Dirindin fa parte della
Commissione Sanita di Palazzo
Madama dove & approdato il
decreto sull’obbligo della
profilassi per il quale quindi si
profila un cammino difficile che
inizia oggi con il voto dell’Aula
sui presupposti di
costituzionalita chiesto da M5S.

E non basta perché la
questione dell’obbligo di
prevenzione per la frequenza
scolastica e al centro di un altro
scontro tra poteri: governo
contro regioni. Per la precisione
regioni governate dal
centrodestra. A Luca Zaia,
governatore del Veneto, si &
affiancato anche quello della
Lombardia, Roberto Maroni.
Entrambi ricorrono alla
Consulta contro il decreto per
riaffermare I'autonomia delle
regioni.
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1l «papa» dei vaccini Rino Rappuoli
vince I'Oscar dell’innovazione
RinoRappuoli, microbiologosenese “padre™ delle
nuove generazioni di vaccini, ha vinto I'Oscar eu-
ropeo perinnovazione, brevettiericerca » pag.20
SCIENZA E INNOVAZIONE
' li
Rino Rappuol,

\ d . . .
papa dei vaccini,
vince I'Oscar
d . .

ei brevetti
diLaura Cavestri Louis Pasteur intorno al 1880:imedici
iniettavano versioni “attenuate” o
n inoRappuoli, il 6senne “Inattivate” dell’agente patogeno,
microbiologo senese e padre permettendo al sistema immunitario di
delle piimoderne generazionidi ~ riconoscerlo e preparare una difesa.
vaccini, haricevutoierimattina, Cambiando I'approccio, Rappuoli ha
nellasuggestiva cornice dell’ Arsenale di applicatol'ingegneria genetica per
Venezia, loEuropean Inventor Awardper  creare degliibridi che contengono
ilLifetime Achievement,’Oscar europeo proteine e parte del Dna del batterio, in
all'innovazione, aibrevetti e allaricerca. modo da“attirare ’attenzione” del
GliEuropeanawards sonoi premi che, sistema immunitario.
ogni anno, Epo ('Ufficio europeoperi Tl primo “vaccino coniugato” controla
brevetti) assegna alle migliori pertosse & divenuto unaimmunizzazione
innovazioni: sivadaiverie propribrevetti  standard inTtalianel1993. Persviluppare
industrialiallaricercascientifica, dai quello controlameningite C, Rappuoliha
patentsregistrati dalle sole Pmi ai invece contattato il pioniere della
riconoscimentialla carriera. Il premio- genomica, Craig Venter, chiedendoglidi
appunto-ottenutodaRappuoli, i cui sequenziare il Dnadel batterio. Entrata
vaccini,basati sullagenomicaesviluppati ~ nellecampagne di vaccinazione inRegno
a Siena,sono ormai somministrati di Unito, l'immunizzazione 'ha eradicato.
routine amilioni di persone nel mondo. A «Ho passatogran parte dellamiavita
luisi devonole prime immunizzazionidi lavorando incentridiricercaaziendali,
massache hanno quasi azzeratoicasi di cosihopotutoandare superare gli ostacoli
difterite, meningite batterica e pertosse burocraticietrasformarele scopertein
neiPaesiavanzati. prodottireali che passonoavereun
Lacerimoniadipremiazionesi & tenuta impatto sulle persone, hadettoil
all’Arsenale di Venezia-forse laprima microbiologo, che persostenerele
“fabbrica diinnovazione” dell'Occidente, vaccinazioninei Paesi poverie prividi
allapresenzadi 6oopersonalita eminenti risorsehafondato il Novartis Vaccines
nelmondo del business, dellapolitica, Institute for Global Health,
della proprietaintellettuale, dellascienza un’organizzazione senza finidilucro che
edellaricerca-edéstataapertadal sviluppavaccini periPaesiin viadi
presidente dello European Patent Office, sviluppo. Come Chiefscientist della
Benoit Battistelli, e dal ministro dello multinazionale farmaceutica
Sviluppo economico, Carlo Calenda.T GlaxoSmithKline (Gsk) Vaccines,
vincitorisono stati proclamati dauna Rappuoli sta preparando immunizzazioni
giuriainternazionale indipendente, controil virus sinciziale respiratorio, il
presiedutadall’imprenditore italiano citomegalovirus ealtre malattie infettive.
Mario Moretti Polegato, che ha Ehaconcluso: «Credochenelmondonon
selezionato - fra4soinventori e team—tre esistaun lavoro pitibello del mio».
finalisti per clascunadelle cinque ©RIPRODUZIONE RISERVATA
categorie del premio. «Ivaccinidi
Rappuoli-hasottolineato Battistelli—
hanno salvatolavitadi milionidi persone
nelmondo, hanno sconfitto diverse @ CUDRY s =
malattie e hanno creato un nuovometodo = —

perlacreazione di vaccini». Neglianni 9o
Rappuolieisuoi collaboratori hanno
completamente cambiato il processo di
sviluppo dei vaccini. Finoa quel momento
ilprocessoseguivail concettoadottatoda
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» DAVIDE VECCHI

omplice la lingua
decisamente ostica
-lo Sloveno - il mi-

nistro della salute, Beatri-
ce Lorenzin,
scatenauna

nuova ba-

garre sul

fronte

vacciniin

terra ve-

neta. Il go-

vernatore Luca

Zaia, come noto, ha deciso
di impugnare davanti alla
CorteCostituzionaleil de-
creto che introduce I'ob-
bligatorieta delle vaccina-
zioni. Nel tentativo di ri-
battere al presidente della
Regione, Lorenzin ha gio-
cato la carta dell’allarmi-
smo all’estero: “Il Veneto
ha gravi carenze nella co-
perturavaccinalee dique-
sto non si puo far finta di
niente, anche agli occhi
del mondo. Una settimana
fa i giornali austriaci han-
no riportato l'indicazione
espressa dalle autorita sa-
nitarie austriache che in-
vitano i loro connazionali
anon andare a Gardaland
perché ¢’é un problema di
coperturavaccinale in Ve-
neto”. Per concludere: “Ci
rendiamo conto dei mes-
saggi che passano fuori da
qui per alimentare pole-

dal 1980 monitoraggio media

L'ULTIMA BUFALA

La Lorenzin:
“Paura morbillo
a Gardaland”

© VECCHIA PAG.9

Gardaland

e ivaccini,
“scivolone”
della Lorenzin

miche esclusivamente po-
litiche?”. La frase del mi-
nistro é stata riportata dal
quotidiano Il Gazzettino.
Inrealtaigiornali cuifari-
ferimento Lorenzin non
sono austriaci, ma sloveni.
Ed & uno: Delo. L'articolo
incriminato, poi, non cita
autorita sanitarie, ma l'as-
sociazione pediatri;
preoccupata, si legge nel
testo, dalla volonta dei ge-
nitori(sloveni) dinonvac-
cinareifigli contro il mor-
billo. Il riferimento a Gar-
daland c’é. Manessuno in-
tima di evitare il parco di-
vertimenti, semplicemen-
teil cronistasottolineache
“inperiododigitescolasti-
che c’é la possibilita per
chi va a Gardaland o in I-
taliadicontrarreilmorbil-
lo” cosicomeeavvenuto“a
14 persone che hanno visi-
tatounamostraa NovaGo-
rica”, in Slovenia.

Ieri il Ceo di Garda-
land, Aldo Maria Vigeva-
ni,hasmentitolafintano-
tizia. Che é diventata po-
liticae Adriano Zaccagni-
ni di Mdp non ha perso
I'occasione per sottoli-

neare “l'irresponsabilita

politica e istituzionale
della ministra della salu-
te”.Cheoradovravisitare
Gardaland. O imparare lo
sloveno.

@ RIPRODUZIONE RISERVATA
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SALUTE E SCUOLA

Vaccini, verso una semplificazione per le iscrizioni

ROMA. Semplificare le procedure per iscrizione a scuola. E la direzione verso
cui si sta andando, affinché i genitori non abbiano difficolta a effettuare tutte le
vaccinazioni obbligatorie richieste per la frequenza. Ad annunciare la novita ¢ il
coordinatore degli assessori regionali alla Sanita, Antonio Saitta, mentre & iniziato
ieri in Aula al Senato I'esame del parere sulla sussistenza dei requisiti
costituzionali per il decreto vaccini, come chiesto dal M5S, che ieni ha presentato
un suo ddl. «Sono assolutamente convinta della costituzionalita del decreto. Le
argomentazioni ci sono tutte e I'urgenza anche», dice il ministro della Salute
Beatrice Lorenzin. L'esame del decreto ¢ stato rinviato al 20 giugno. «Chiediamo
un’unica circolare applicativa per non creare problemi ai genitori», spiega Saitta in
commissione Sanita, «in modo che il bambino possa essere iscritto, poi sara la
Asl a contattare le famiglie per effettuare le vaccinazioni necessarie». Sul punto
«c’e stato un primo incontro positivo con i ministeri di Salute e Istruzione».

Faccia a faccia Renzi-Prodi
riuniamo il centrosinistra

prima del voto-

-
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La semplicita del salvatore di vite

Parla Rino Rappuoli, uno dei massimi esperti di vaccini al mondo

UJO) data

Il colloquio
L'esperto Rappuoli
smonta i falsi miti:

i vaccini salvano vite
EugENI0 FATIGANTE

La semplicita di essere un salvatore di vite.
«Se dovessi scegliere fra un miliardo di la-

dico salva unavita alla volta, non centinaia

o migliaia». Microbiologo di fama mon-

vori, ancora sceglierei questo. Tante volte
penso "e se avessi fatto il medico?”. Il me-

diale, uno deimassimi esperti di vaccini, Ri-
no Rappuoli & stato premiato a Venezia.

A PAGINA 10

Linnovazione italiana cala le sue carte. E torna a vincere. E' andato all’italiano Rino Rappuoli,
senese di 65 anni, il premio alla carriera del XII "European Inventor Award", I'Oscar dell'inno-
vazione tecnologica conferito dall'Epo, Pufficio europeo dei brevetti con sede a Monaco di Ba-
viera. La cerimonia tornava quest’'anno nel Belpaese che, a livello di singoli, non se lo aggiudi-
cavada undecennio (nel 2006 con Federico Faggin, inventore del microchip). Rappuoli & un pio-
niere nel campo dei vaccini e, ha ricordato Benoit Battistelli, presidente Epo, "i suoi brevetti
hanno creato un nuovo metodo per creare vaccini, un’opera che ha reso il mondo piti sicuro”.
Nella cerimonia sono stati proclamati anche altrivincitori: una giuria internazionale presieduta
dall'imprenditore Mario Moretti Polegato aveva selezionato infatti - fra 450 tra inventori e team
- tre finalisti per ciascuna delle 5 categorie del premio. Ha presenziato Carlo Calenda: il mini-
stro dello Sviluppo economico ha detto che il premio «ha un enorme significato perché riassu-
me un po’ eccellenza italiana, che molto spesso & nascostan. (E. Fat.)

Le polemiche sulle
vaccinazioni? «Nei Paesi
poveri non possono
permettersele»

EUGENIO FATIGANTE
INVIATO A VENEZIA

La semplicita di essere un salvatore di
vite. «<Eunamotivazione enorme. Sedo-
vessi scegliere fra un miliardo di lavori,
ancora oggi sceglierei questo. Tante vol-
te ho pensato "e se avessi fatto il medi-
co?". Il medico salva pero una vita alla
volta, non centinaia o migliaia». Mi-
crobiologo di fama mondiale, uno dei
massimi esperti di vaccini, Rino Rap-
puoli, sposato, 2 figli, seduto su un di-
vanetto bianco davanti alle acque del-
l'Arsenale é ancora inebriato del rico-
noscimento ricevuto.

Lei & diventato un grande della scien-
za pur operando quasi sempre a Sie-
na. Farcelain Italia e possibile, allora?
Lo & ma & pili faticoso. Da noi devi es-
sere una persona eccezionale anche
per fare cose normali. In altri posti, an-
che chi non &il migliore almondo puo
fare cose eccezionali.

Che cos'e che faladifferenza?

Ho capito che & il sistema, il contesto.
Prima e dopo la laurea sono stato ad
Harvard e in altri atenei. Mi aspettavo
di trovare persone piti intelligenti, piti
creative dime. Ne ho trovate, ma come
in Ttalia. Li trovi pero l'infrastruttura e
I'ambiente giusti. Nessuno ti chiede co-
se in pit. I migliori al mondo vanno a
parlare in quelle universita, i finanzia-
menti di base ci sono sempre. Tutto ti
portaadareil megliodite, se tulo vuoi.
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In Italia invece?

In primo luogo, non viene valorizzato
sempre il pil1 bravo, non si sceglie a
priori la qualita. Scattano altrelogiche.
Se vuoi avere un budget certo, ad e-
sempio, non devi essere bravo in quel-
lo che fai, ma magari nel cercare fondi.
Cosi finisce che diventi bravo a fare al-
tro e ti "scordi” la tua missione.
Com'e che lei ci & riuscito a Siena?
Perché mi sono impuntato proprio
pensando: ma perché dev'essere cosi
in America e danoino? Poi perchénon
mi sono legato alle universita. Ho avu-
to la fortuna di operare in un polo pri-
vato dedicato alla ricerca, grazie al so-
stegno di realta industriali - oggi la
Glaxo Smith Kline - che hanno credu-
toinme.

Come nasce la passione per i vaccini?
Accanto alla cattedrale, a Siena abbia-
mo le mura del Duomo nuovo, lascia-
te a meta per la peste del 1348. Quel-
I'epidemia ci privo di un'ulteriore bel-
lezza. Non volevo che una cosa simile
potesse accadere di nuovo.
Miracconta un paiodi momenti chia-
ve della sua vita?

Uno & i12000. Lavoravo in Inghilterra,
doveilmeningococco C procuravaan-
cora 1.500 casil'anno di meningite, ma-
lattia terribile, e ben 100/150 morti. 1l
governo feceun mega-piano: inun an-
no furono vaccinati tutti gli inglesi dai
2 mesi ai 18 anni, circa 20 milioni di
persone. Ma il male fu debellato.
Elaltro?

La lotta al meningococco B. Sul piano
tecnologico era impensabile fino agli
anni '90. Poi arrivo la terapia genomi-
ca, che vuol dire poter leggere il libro
con cui viene disegnato il corpo uma-

no. Mi rivolsi a Craig Venter, il pioniere
della genomica. Dentro il Dna del bat-
terioabbiamo trovato unaminierad’o-
0. Quando a febbraio 2013 ricevem-
modall'Ema ('agenzia europeadel far-
maco, ndr) I'ok al vaccino, fu una feli-
citaenorme: nuove frontiere si erano a-
perte.

A proposito: che ne pensa della pole-
mica sui vaccini in Italia?

Dobbiamo essere contenti che ci pos-
siamo permettere una polemica simi-
le. Se va nei Paesi in via di sviluppo
(Pvs), nessuno & contrario. Penso alla
difterite: non molti anni fa avevamo
ancora 50mila casi annui solo in Ger-
mania, ora non c'¢ piti. La colpa mag-
giore la do al sistema educativo. Per-
ché vuol dire che oggi, grazie ai vacci-
ni, agli antibiotici, all'igiene, abbiamo
unagenerazione di giovani genitori che
non ha mai visto certe malattie. Ma ai
quali, evidentemente, non e arrivatala
giusta comunicazione.

Qual & il futuro dei vaccini?

Non saranno pit1 materia solo per i
bambini, masempre pit1anche per an-
ziani. Latecnologiastacambiando tut-
to, fra5 anni potremo fare cose che og-
gi ci sono negate. Penso a vaccini an-
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che per alcune forme di tumori.
Cosal'hadavvero soddisfatta?

Vivevo una frustrazione. Lavorando per
un'industria che punta al mercato, a
vendere prodotti su larga scala, non
puntava sui vaccini per i mali che uc-
cidono ancora solo in Africa o in alcu-
ni Pvs. Riuscii a convincere per prima
Novartis a creare I'Tnstitute for global
health che, realizzando un felice con-
nubio pubblico-privato e con donato-
ri come la Fondazione Gates, mi ha
consentitodisviluppare vaccinianche
controla Shigella olasalmonellosi non
da tifo. Le vaccinazioni aiutano a ri-
durre le distanze fra Paesi ricchi e po-
veri.
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LEDITORIALE
Ma il nostro ministro pensa soltanto ai vaccini
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diMAURIZIO BELPIETRO

W Beatrice Lo-

renzin & osses-

sionata dai vac-

cini. Il ministro

della salute, in-

fatti, non passa
giorno che non lanci allarmi,
prospettando epidemie spa-
ventose e ricadute terribili
sugliinfanti. A nulla é servita
una lettera di illustri epide-
miologi che ha chiarito il
giallo del calo di bimbi vacci-
nati e spiegato che la statisti-
ca ha fatto male i conti, per-
ché ci sono genitori che ten-
dono a sottoporre i propri fi-
gli alla profilassi dopo i 24
mesi, sfuggendo al censi-
mento del ministero ma non
alla copertura sanitaria.

Lei, la Lorenzin, ha fatto
orecchie da mercante e tira-
todirittonellasuacrociata. E
per replicare al governatore
della Regione Veneto, Luca
Zaia, pronto aimpugnare da-
vanti alla Corte costituziona-
le il decreto che impone I'ob-
bligatorieta delle vaccinazio-
ni, ha tirato in ballo Garda-
land. Che c’entra il parco di-
vertimentiveronese che atti-
ra ogni giorno migliaia di
grandi e piccini, direte voi?
C’entra, perchélasignora, al-
lo scopo diribattere a Zaia, si
¢ inventata di sana pianta un
timore di contagio lanciato
dalle autorita austriache. Se-
condo il ministro, le autorita
sanitarie viennesi avrebbero
sconsigliato ai connazionali
di mettersi in viaggio per il
parco giochi che si affaccia
sulle rive del lago, pena il ri-
schio di trasmissione di dan-
nose malattie. In realta agli
austriaci non

émaivenutointestanulla
di tutto cio, prova ne sia che
nelle settimane scorse le

dal 1980 monitoraggio media
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PENSA SOLO
AIVACCINI

sponde del Garda erano affol-
late di turisti d’oltralpe al
punto che si sentiva parlare
piti tedesco che italiano.

Vi domandate perché la
Lorenzin abbia sparato una
fake news (le balle nell’era di
Matteo Renzile chiamano co-
si) che ha rischiato di provare
un danno di non poco conto a
un’azienda che non- solo &
guotata in Borsa ma da lavoro
a centinaia di persone? Per-
ché ha preso lucciole per lan-
terne, confondendo I'Austria
con la Slovenia e le autorita
con le chiacchiere. In pratica,
un giornale di Lubiana ha
scritto che bisogna prestare
attenzione alle gite scolasti-
che, perché «c’¢ la possibilita
per chi va a Gardaland di con-
trarreilmorbillo». Nessun al-
larme dunque, nessun invito
a non andare a Gardaland,
semplicemente un discorso
riferito alla tendenza di alcu-
ni genitori sloveni dinon vac-
cinare i propri figli contro il
morbillo. Maqualche ragazzo
in visita al parco giochi di Ve-
rona si é beccato il virus? No.
Iigiornale spiegacheé¢ capita-
to a 14 persone che hanno vi-
sitato una mostra a Nova Go-
ricache, per chi non lo sapes-
se, stain Slovenia.

Dunque, la Lorenzin, visto
che é il ministro della Salute
italiano, avrebbe dovuto lan-
ciare un allarme al contrario,
dire cioé, attenti ad andare in
Slovenia, perché di 1a si ri-
schia di beccarsi qualcosa.
Invece, no. La signora, che
evidentemente non conosce
lo sloveno, ha pensato di sca-
gliarsi contro Zaia, cioé con-
tro il governatore di una Re-
gione che non risulta a ri-
schio epidemie.

Dato che perd il ministro
Lorenzin € molto preoccupa-
ta dalle epidemie, le segnalia-

mo che giovedi all'Universita
di Siena si é tenuto il congres-
so degli studiosi di malattie

infettive e tropicali, oltre che
degli specialisti in Aids. Co-
me da comunicato stampa,
nel corso del dibattito si & ap-
preso che nel 2015 i migranti
hannorappresentatoil 39 per
cento di nuovi casi diagnosti-
cati di Hivin Europa. In alcu-
niPaesi, in Svezia ad esempio,
raggiungono il 75 per cento,
mentre da noi per ora siamo
al 28 per cento in pill. Secon-
do la professoressa Julia Del
Amo, docente presso I'Istitu-
to Carlo ITl di Madrid, la meta
dei profughi che giungono
dall’Africa sub sahariana sc-
nogiasieropositivieperalcu-
ni gruppi specifici, per esem-
pio i migranti omosessuali, il
tasso sale al 72 per cento.

Dal consesso di studiosi
giungono perd anche altre
notizie. Si segnala per esem-
pio che in Grecia il 95,3 delle
infezioni fra migranti avvie-
ne nelle cosiddette aree di ac-
coglienza. Tradotto, significa
chei vari Cara, Cie e Cpsa, 0s-
sia tutti i centri in cui vengo-
no stipati gli immigrati, sono
fabbriche di proliferazionedi
malattie, anche gravi come
nel caso dell’Hiv.

Non haniente da dire il mi-
nistro dei vaccini? Va bene
sostenere che bisogna farsi
I'iniezione perché tiene lon-
tanoivirus, ma evitare diim-
portare sieropositivi non sa-
rebbe meglio? D’accordo
preoccuparsi di Gardaland,
ma due parole su posti cheri-
schiano di diventare Hivland
le vogliamo spendere?
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Vaccini, giravolta del ministero sui dati del Veneto

Coperture L'Istituto superiore di sanitd attacca la Regione

UJO data
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che ha abolitol’obbligo. Ma ha sempre validato i suoi report

%

Percentuali
DaRoma usano
numeri parziali
(bimbi fino

a due anni)

per sostenere
inuovirischi

» LAURA MARGOTTINI

el marzo del 2017, I'Isti-

tuto Superiore di Sanita
(organo di consulenza scien-
tifica del Servizio sanitario)
ha approvato le coperture
vaccinali raggiunte dal Vene-
to, 'unica Regione che ha a-
bolito 'obbligo vaccinale nel
2008. Ma tre mesi dopo, nel
pieno della polemica sul de-
cretodelministrodellaSalute
Beatrice Lorenzin che rende
obbligatoril2vaccini,lehadi-
chiarate insoddisfacenti. Co-
me si spiega?

DOPO GLI AGGIORNAMENTI
del ministero (con i dati delle
coperture nei bambini natinel
2014) Walter Ricciardi, presi-
dente dell'Iss, il 13 giugno ha
scritto nella newsletter dell’i-
stituto che i dati dimostrano
“la necessita delle misure ur-
gentidelrecentedecreto”. An-
che il Veneto che “non é riu-
scito a impedire un livello in-
soddisfacente di copertura
proprio sulle vaccinazioni ob-
bligatorie (come Pantipolio),
inferiore di oltre un punto ri-
spetto alla media nazionale
(93%)”. Ricciardi si riferisce
allindicatore che il ministero
usapervalutarele coperture, il
quale conta i bambini che ri-
sultano vaccinati al 24esimo
mese di vita per ogni anno di
nascita. L'ultimo report & ap-
punto quello sui nati del 2014.
L’indicatore fornisce un dato
parziale: non considera chi si
vaccina in ritardo, cioé dopo i
24 mesi di vita. Grazie a un’a-
nagrafe vaccinale unica di cui
si & dotato dal 2008, il Veneto

dal 1980 monitoraggio media

haconteggiatoilnumerodico-
lorocheadicembre2016risul-
tavano vaccinati per tuttiinati
tra il 1998 e il 2014. Per 'an-
tipolio il 95.7%, per l'antimor-
billo il 93.3%. Mentre i nuovi
dati appena aggiornati dal mi-
nistero riportano un 92% per
Pantipolio e 89% per I'anti

morbillo nella coorte dei nati
2014.Quindiil datodel Veneto
validato damarzo dall’Tstituto
superiore di sanita é superiore
a quello piu recente del mini-
stero e piul completo. Eppure
orail ministero e lo stesso isti-
tutoignorano quel monitorag-
gio completo che gia avevano
approvatoeusanoundatopar-
ziale per contestare la strate-
gia vaccinale del Veneto.

“DAL2008,FUNZIONARIdella

regione, del ministero e

dell’Iss si incontrano ogni sei

mesi per valutare le coperture

raggiunte dal Veneto in assen-

zadiobbligovaccinale,”scrive

DomenicoMantoan, direttore

generale della Sanita veneta,

inun comunicatosulle dichia-

razioni di Ricciardi. “Nell'ul-

timo incontro, con membri

dell'Iss designati

da Ricciardi, la

valutazione ésta-

ta positiva.”

Mantoan spiega

che sono “livelli

di coperture di

attenzione”

quelleal 90%, “di

allarme” sotto

I’'85%. Su quale

base, chiede

Mantoan, I'Iss

parli di risultati

“insoddisfacen-

ti” del Veneto, vi-

stochele coperture sonopros-

sime o superano il 95%?
Massimo Valsecchi, igieni-

sta che ha seguito il progetto

pilota sull’abbandono dell’ob-

bligo vaccinale del Veneto, in

audizione alla Commissione

Igiene e Sanita del Senato il 14

giugno ha detto: “Gli allarmi

sollevati sulla base di rileva-
menti parziali [le coperture a
24 mesi|, sono ingiustificati, si

sta confondendo un ritardo
con un rifiuto vaccinale”. Nel
2015 il Veneto chiese che I'a-
nagrafe unica in-
formatizzata ve-
nisse inserita nei
Livelli Essenziali
di Assistenza
(Lea) per tutte le
Regioni. Permet-
terebbe di avere
undato completo
per le coperture
sututtalapopola-
zione nazionale.
Ma la proposta &
stata bocciata in
conferenza Sta-
to-Regioni. In
molte Als sul territorio nazio-
nale, dice Zaia, i dati vengono
ancora raccolti con carta e
penna: “Su quali dati vi siete
basati per sostenere 'urgenza
di un decreto?”. Ricciardi non
ha risposto alla richiesta di
chiarimenti del Fatto.
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«Favorevole all integrazione
ma nuove regole sono inutili
La cittadinanza va meritata»

Il governatore Zaia: a rischio l'identita nazionale

In Veneto

«Non conosco alcun
immigrato che freme
per la cittadinanza,
hanno altre priorita»

LaLega

di Massimo Rebotti

mMILANO Presidente Zaia, spes-
so lei ha raccontato di ragaz-
zi figli di immigrati che par-
lano benissimo in veneto. E
tempo per lo ius soli?

«No, non ¢ una priorita, non
se ne vede il motivo. Io ho una
posizione pragmatica, non vo-
glio metterla inrissa. Ma ci so-
no due giovani veneti che sono
morti nell'incendio di Londra
dove erano andati a lavorare. I
ragazzi che se ne vanno, que-
sta & una prioritax.

Le due cose sono in con-
traddizione?

«Lo ius soli non dovrebbe
essere in cima all’agenda.

Perché?

«Perché il sistema funziona
bene cosl com’é. Non é che agli
immigrati non diamo la citta-
dinanza. Gliela diamo eccome.
Per un ragazzino si tratta di
aspettare la maggiore eta».

Con la legge si anticipe-
rebbe di qualche anno.

dal 1980 monitoraggio media

«Questa suggestione dei
bambini viene usata strumen-
talmente. La cittadinanza non
€ un atto dovuto, un fatto d’uf-
ficio. Bisogna meritarsela e
averne consapevolezza».

Non ¢’é?

«In Veneto ci sono sindaci
che al colloquio mandano via
immigrati perché non sanno
interloquire in italiano».

Si parla di ius soli tempe-
rato. Bisogna anche aver fre-
quentato un ciclo scolastico.

«Intanto erano partiti conlo
ius soli puro e semplice. Solo
un'opposizione dura li ha fatti
virare, ma questa legge non va
bene lo stesso. E sa perché?».

«Il Veneto ha oltre 500 mila
immigrati, io sto in mezzo alla
gente, ne conosco tanti. Ra-
gazzini che giocano nelle no-
stre squadre di calcio, suona-
no nelle bande municipali.
Nessuno, dico nessuno, freme
per avere la cittadinanza. Han-
no altre priorita, tipo pagare
meno tassex».

Perché allora la maggio-
ranza vuole approvarlo?

«8Si vogliono mettere una
medaglia».

Gentiloni ha detto che ¢ un
atto di civilta doveroso.

«Ma noi in Veneto siamo
molto civili. Non ¢’& un ragaz-
zino che abbia un trattamento
diverso da un altro, vanno tutti

a scuola, hanno i servizi, ven-
gono curati senza distinzioni.
Io credo nell'integrazione di
chi ha un progetto di vita e si
comporta bene, ma non ¢’é al-
cuna esigenza di anticipare».

Chi sostiene la legge dice
che lo ius soli renderebbe
I'integrazione pil1 completa.

«Mi rifiuto di accettare
l'idea che se uno non hala car-
ta d’identita allora non si inte-
gra. Arriva a 18 anni e decide.
Mi spiace perfino parlare di
“opposizione dura”, perché
questa legge proprio non € un
tema. Sul territorio non ne
parlanemmeno la sinistra».

In Parlamento pero c¢’é sta-
ta bagarre.

«Non ho visto niente. Qui
siamo impegnati sui vaccini. E
come per i vaccini, anche sullo
ius soli il masochismo € lo
sport nazionale».

In che senso?

«Nel senso che la legge ¢ an-
che un messaggio per gli immi-
grati che vogliono venire. Gia
adesso il servizio sanitario na-
zionale non tiene. Non siamo
in grado di riceverne altri, sia-
mo il ventre molle d’Europax.

Ma la legge ¢ per chi é gia
qui.
«Se tu fai lo ius soli adesso,
poi ti tocchera alzare i nuuri.
Non dovrebbe dirlo un leghi-
sta, ma significherebbe abdi-
care all'identita nazionale».
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Vaccini e spaccio tra 1 banchi
Le nuove sfide della scuola

L’analisi del sottosegretario del Miur, Toccafondi

Paola Fichera
m FIRENZE

MENTRE ¢li studenti delle ultime
classi delle superiori si affannanc
sui libri per la temuta Maturita, a
direttori didattici e presidi tocca or-
ganizzarsi per affrontare I'ondata
dei vaccini obbligatori che da set-
tembre saranno chiamati a gestire.
Genitori  dissenzienti compresi.
Ma Pesercito dei dirigenti scolasti-
ci ¢ gia pronto. Parola del sottose-
gretario Miur (Ministero universi-
1 e ricerca) Gabriele Toccafondi.
La questione si annuncia spi-
nosa cosa accadrda dentro le
scuole?
«Non siamo in emergenza, ma il da-
to di fatto ¢ che per quelle 12 patolo-
gie non rispettiamo il limite del 95
per cento di copertura vaccinale fis-
sato dall’organizzazione mondiale
della sanita. E’ questo che deve esse-
re spiegato ai genitori. Cito solo al-
cuni numeri: per la varicella siamo
coperti al 30,73%, per il morbillo
all’85,29 cosi come per il meningo-
cocco. Dobbiamo tutelare la salute
dei nostri ragazzi per primi».
Quindii presidi dovranno tra-
sformarsi in ‘poliziotti’?
«Certamente no. Segnaleranno i ca-
si di mancato vaccino alla Asl, ma &
importante che su questo tema la
scuola faccia, come suo dovere edu-
cazione: a genitori, docenti e anche
ai ragazzi pit grandi. Anche in
Francia stanno studiando 'obbliga-
torieta di 11 vaccini. Il problema ¢

data
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europeo.

Restando in tema salute degli
studenti, un tema sempre piU
caldo é I'approccio alﬂ: f -
ga dei piu giovani.
«Vero. I dati ci dicono che il 30 per
cento dei nostri ragazzi frai 14 e i
19 anni sperimenta la droga. L’ini-
zio a 15 anni & quasi sempre (95% )
con la cannabis. Abbiamo 41mila
ragazzi frail4 ei19 anni (il 21,9%)
che dichiarano di usarla abitual-
mente. E il trend ¢ in aumento. At-
tenzione pero, gli esperti avvisano
che la sostanza negli ultimi anni &
cambiata e i medici avvertono che i
danni sono pesanti. La nuova piaz-
7a dello spaccio purtroppo ¢ dentro
le scuole e gli spacciatori sono gli
stessi ragazzi.
Dalla cannabis passano a tutto il re-
sto e con 50 euro al mese comprano
di tutto. Dalla cocaina ai medicina-
li mischiati. I’ultima moda ¢ sniffa-
re gli antidolorifici».

E la scuola cosa fa?
«Lavoriamo costantemente su que-
sto tema con incontri di ogni gene-
re. Soprattutto con ragazzi che ci so-
no gia passati e raccontano la loro
sofferenza, ma serve I'aiuto della fa-
miglia che purtroppo nel 70 per
cento dei casi non si rende conto
del problema del figlio».

Cambiamo fronte: la disoccu-

pazione colpisce soprattuito i

giovani e la scuola non sem-

P|I1:e sa offrire gli strumenti giu-

shi.

«I1 95 per cento degli studenti che

frequentano il quarto e il quinto an-
no delle scuole superiori hanno fat-
to esperienza di alternanza scuola
lavoro. Dopo 50 anni di immobili-
smo, sperimentare il lavoro ¢ per
noi materia di studio a tutti gli ef-
fettin.

Anche l'edilizia scolastica é

un problemaq, le scuole cado-

;10 a pezzi o sono inadegua-

e.
«Da tre anni ci abbiamo investito
due miliardi che sembrano tanti,
ma rispetto all’emergenza non so-
no sufficienti. In Toscana abbiamo
dato 66 milioni di euro alla Regio-
ne che si & raccordato con le Provin-
ce e ci sono poco meno di cento
realta scolastiche che sono state fi-
nanziate».

Qualche dato sui
finanziamenti per la scuola:
l'alberghiero Marconi di
Viareggio per il 2015-2017 &
in attesa di 700 mila euro.
Cosi come l'alberghiero di
Massa. Per 'abbattimento
delle barriere
architettoniche sono stati
finanziati dodici progetti in
Toscana, due nel Pisano:i
licei scientifici Buonarroti
(343mila euro) e il XXV
aprile a Pontedera (348mila)

i1 30%
ne fauso
prima dei 15 anni

i121%
€ consumatore
abituale di cannabis
(pariaoltre
41mila ragazzi)

9mila
sono consumatori
abituali di cocaina,
pasticche e altre
sostanze sintetiche
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RESPINTE LE PREGIUDIZIALI
Palazzo Madama:
L ]
L3 &
“Il decreto vaccini
e * * ”
€ costituzionale
L'AULA del Senato ha approvato con
177 si, 59 no e 21 astenuti il parere fa-
vorevole della commissione Affari costituzio-
nali sulle pregiudiziali di costituzionalita del
decreto vaccini. Il provvedimento & all'esame
della Commissione Sanita. "Esamineremo gli
emendamenti, io ho sempre detto che come
ministrohofatto un decreto perviadell'urgen-
zael'impianto & stato dettato da osservazioni
scientifiche e in base anche al dibattito colle-
giale che abbiamo avuto in Cdm, se dal par-
lamento vengono proposte migliorative, coe-
renti e di buon senso, sono favorevole ad ac-
cettarle" afferma il ministro della Salute Bea-
trice Lorenzin interpellata a Palazzo Madama.
Intantoin Commissione & stato ascoltatoieriil
Codacons. "Abbiamo formalmente deposita-
to unaserie di documenti che attestano come
non vi sia in ltalia alcun allarme vaccinazioni”
spiegano all'associazione dei consumatori,
Nello specifico, I'associazione ha fornito "atti
chedimostranol'enorme contenzioso a carico
dello Statoe delle Regioniche si apriraa causa
delle nuove disposizioni e che determinera la
paralisi di scuole e Asl, nonché documenti sui
possibili conflitti di interesse portati all'atten-
zione dell’Autorita anticorruzione”.
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Senato, la paura fa 180 (voti):
(utti aggrappatia Gentiloni
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La Corte Europea: non € necessaria la prova scientifica per stabilire il nesso con le patologie

Vaceini, cambia il decreto

Multe, patria potesta e verifiche: il testo sara ammorbidito
Allo studio la riduzione della sanzione per gli inadempienti

== Cambia il decreto sui vac-
cini. Il testo sara ammorhidito
per quanto riguarda le multe,
la patria potesta e le verifiche.
Allo studio la riduzione della
sanzione per gli inadempienti.
Bresolin, Giovannini

e Russo ALLE PAGINE 2E3

L.e multe, la patria potesta, le verifiche
Cosl viene ammorbidito il decreto

In arrivo una consistente riduzione della sanzione per gli inadempienti
[Migli allontanati solo in casi eccezionali, obbligatorieta rivista ogni 2-3 anni
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onverra “smontato”, il
Ndecreto vaceini del mi-

nistro della Salute Be-
atrice Lorenzin, ma alla Com-
missione Sanita del Senato -
dove a breve verranno pre-
sentati e poi votati gli emen-
damenti al provvedimento -
stanno maturando significa-
tive modifiche. Novita che,
anche se non toccano 'essen-
za del provvedimento, cioé
I'obbligatorieta delle vaccina-
zioni, rappresentano una cor-
rezione di rotta. Si tratta di
tre modifiche: una riduzione
molto significativa della mul-
ta per gli inadempienti, la so-
stanziale eliminazione (a par-
te casi eccezionali) della san-
zione della perdita della pa-
tria potesta, e I'introduzione
di un meccanismo di verifica
periodica per dire quali sono
le vaccinazioni da effettuare
obbligatoriamente, e quali in-
vece possono essere evitate.

I ritocchi

Si tratta di modifiche - da de-
finire ancora nei dettagli - so-
stanzialmente concordate
dal ministro Lorenzin e dal
Partito democratico, che co-
munque vanno incontro ad
alcune richieste espresse dal-

dal 1980 monitoraggio media

le opposizioni e dalle associa-
zioni ostili al decreto. Come
detto, sara cancellata dal de-
creto la norma che consente
ai Tribunali dei minori il riti-
ro della patria potesta per i
genitori che sirifiutino di vac-
cinare i propri figli. Sicura-
mente verra ridotta in modo
drastico la sanzione per i ge-
nitori inadempienti dei mino-
ri di 16 anni, attualmente va-
riabile dai 500 ai 7.500 euro.
In tutti e due i casi ci sarebbe
ampio consenso sulla corre-
zione tra governo e forze poli-
tiche. Proprio ieri su questi
due aspetti (ma non solo, per
la veritd) ha preso posizione
critica la senatrice di Mdp
Nerina Dirindin.

Piti complessa la terza no-
vita, che interverra (in pro-
spettiva, e sempre sulla base
di indicazioni stabilite dagli
scienziati) sul numero di vac-
cini obbligatori. La soluzione
tecnica ancora non é stata de-
finita, ma l'idea ¢ quella di
partire con le attuali 12 vacei-
nazioni obbligate. Poi, perio-
dicamente, ogni due o tre anni,
sulla base delle risultanze e dei
dati epidemiologici, il ministe-
ro potra stabilire se per una o
pilt patologie si sia raggiuntala
copertura vaccinale desidera-
ta, e che dunque si possa defini-
re quella vaccinazione non pitt
obbligatoria. «Correzioni sono
possibili, e noi siamo disponibi-

li - spiega Federico Gelli, medi-
co, deputato e responsabile sa-
nita del Pd - 'importante é che
non sia la politica, ma la scien-
za a decidere quali vaceini ser-
vono e quali no».

Sulla stessa linea ¢’¢ Beatri-
ce Lorenzin, secondo cui «sul-
'obbligatorieta non ¢’é proprio
nessuno spazio» di modifica
«perché questo & un decreto
che si basa sull’'obbligatorietax.
La ministra ricorda anche che
l'elenco dei vaccini «é stato sti-
lato dalle autorita scientifiche,
sulla base di motivazioni scien-
tifiche e quindi puo essere mo-
dificato solo con valutazioni di
tipo scientifico e non politico».
Diverso ¢ il discorso per altri
aspetti: «su tribunali e patria
potesta si possono rivedere al-
cune cosex, dice.

Contrari

Contrarissimi alla riduzione
del numero delle vaccinazioni
obbligatorie sono tra l'altro i
medici pediatri della Societa
Italiana di Pediatria. I 12 previ-
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sti «sono essenziali per tutela-
re la salute dei bambini e di tut-
ti i cittadini, ed anzi le Societa
Scientifiche chiedono di inseri-
re anche lo pneumococco, por-
tando a 13 i vaccini obbligato-
ri», dice il presidente Alberto
Villani. «Ci giungono notizie
che durante la discussione in
Senato si starebbe ipotizzando
di eliminare alcuni vaceini dal
decreto. Sarebbe uno sbaglio
enormey, accusa infine Silve-
stro Scotti, segretario naziona-
le della Fimmg, I'associazione
nazionale dei medici di medici-
na generale.
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0-16 7500

anni
L'obbligo
delle vaccina-
zioni per
I'iscrizione a
scuola scatte-
ra da settem-
bre per la
fascia di eta
0-6 anni, ma
I'obbligo
riguarda
I'intero arco
da 0 a 16 anni

Solo in Germania é richiesto
il certificato vaccinale
per l'iscrizione a scuola

erture vaccinali in Italia per singolo antigene

euro

In caso di
violazione
dell’'obbligo
vaccinale &
prevista una
sanzione
massima fino
a 7500 euro
(da un mini-
mo di 500)
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Corte Ue/1. La direttiva non prevede vincoli: spetta al giudice nazionale la valutazione dei fatti rappresentati

Vaccini difettosi, prova indiziaria

Non ¢ determinante I'assenza di un consenso scientifico sulla dannosita

U0 data
(] stampa

dal 1980 monitoraggio media

LEREGOLE DA APPLICARE
[llibero apprezzamento
del nesso causale dipende
da indizi gravi, precisi

e concordanti che valgono
solonel caso specifico

Alessandro Galimberti
MILANO

B [a mancanza della prova
scientifica della dannosita di un
vaccino - validata cioé da un
consesso/autoritd professiona-
le - non puo impedire I'indivi-
duazione processuale di un nes-
so di causalita tra 'inoculazione
del farmaco e l'insorgere della
malattia. Tuttavia il giudice in-
vestito della causadeve valutare
scrupolosamente il quadro indi-
ziario fornito dalla parte dan-
neggiata per stabilire, nel caso
specificoesolamenteinquello,
I’eventuale inferenza trala som-
ministrazione del farmaco e
I’evento lesivo.

ConlasentenzanellacausaC-
625/15 1a Corte di giustizia del-
I'Ueentraneldelicatissimotema
dei vaccini, per valutare la com-
patibilita dei sistemi nazionali -
in questo caso quello francese -
con la Direttiva 85/374 sulla re-
sponsabilitd per danno di pro-
dotti difettosi.

1l caso, particolarmente con-

troverso, riguarda un cittadino
francese che nel 1999, subito do-
po tre trattamenti del vaccino
per lepatite B, inizid a manife-
stareisintomidellasclerosimul-
tipla. L’uomo mori 11 anni dopo
con un’invalidita del 90% e in
condizioni di assistenza conti-
nuativa. I giudici di merito si so-
no rimpallati negli anni la deci-
sione, oscillando trailriconosci-
mento del nesso causale elanon
dimostrazione della difettosita
del vaccino, fino ad arrivare in
Cassazione dopo che I’Appello
di Parigi aveva rigettato la do-
manda risarcitoria in mancanza
di «consenso scientifico» sul
punto. Il giudice dilegittimita ha

rimesso la questione alla Corte
Ue chiedendo se la Direttiva
consente, in sostanza, al giudice
nazionale il libero apprezza-
mentodegliindizi,aprescindere
da un incontestato consenso
scientificoinmateriadidannosi-
tadei farmaci.

Per la Corte europeail princi-
pio delladirettivarestalaprova
deldanno, a curadichi promuo-
ve 'azione legale, insieme al di-
fetto del prodotto e alla connes-
sione causale tradifetto e danno.
Nel merito, tuttavia, sono le re-
golenazionaliadoverstabilirele
modalita del libero apprezza-
mento della prova (o degliindizi
gravi, precisi e concordanti) da
partedelgiudice,einquestocon-
testo deve essere consideratala
validita e l'efficacia delle «pre-
sunzioni» (termine che peraltro
si presta a numerosi fraintendi-
menti per come e declinato nelle
diverse legislazioni e sistemi na-
zionali). Tornandoalladirettiva,
argomenta il giudice europeo,
non si rinviene poi un principio
generale sulle caratteristiche
dellaprovaaifinidelladimostra-
zione del nesso causale ma, in
questo contesto,non si pudnem-

meno arrivare alla probatio dia-
bolica - a carico di chi propone
l’azione - di trovare una dimo-
strazione scientifica della dan-
nosita “generale” del farmaco.

Insostanza,conclude,laCuria
del Lussemburgo, tutto & rimes-
so alla produzione in giudizio di
indizigravi, precisie concordan-
ti, consegnatialliberoapprezza-
mentodelgiudice che,inognica-
s0, non puo fermarsi all’'osserva-
zione del post hoc propter hoc
(conseguenzialita temporale).
Ciosignifica, pillingenerale, che
la valutazione processuale non
puo andare oltre al caso specifi-
coenoncontiene pertanto alcu-
na indicazione sulla dannosita
universale del vaccino, beninte-
sofinoaeventuale provascienti-
fica contraria.
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Vaccini obbligatori: ma i soldi chi li mette?
Pasticcio del ministero della Salute: per i tecnici del bilancio del Senato i costi dell’obbligatorieta sono stati dimenticati
Non c¢’¢ copertura nemmeno per gli aggravi organizzativi e per i minori stranieri non accompagnati: 1a svista & incredibile

1200.000euro Lefamiglie freevax
stanziati per.formare ricordano lo scandalo
lescuole eletangenti
basteranno? del 1991 a De Lorenzo
di SARINA BIRAGHI trasmettibile attraverso san- | trattandosi appunto di un
gue, urina, sperma o altriflui- | obiettivo e non di un limite
W Avanti, mal- di corporei) su decisione | massimo. Sarebbe quindi op-
gradotutto.llde-  dell’alloraministrodellasani- | portuno valutare I'inserimen-
creto legﬁe sui  ta Francesco De Lorenzo. II | to di una clausola di monito-
vaceini obbliga- ale,insieme al responsabile | raggio prevedendo quindi, se
tori continna il el settore farmaceutico del | necessario, la riduzione di al-
suopercorsoalla  ministero, Duilio Poggiolini, | tristanziamentiper farfronte
ricerca dell’approvazione del  intascd una tangente di 600 | agli scostamenti dellanda-
Parlamento, in piena campa- milioni di lire dall'azienda | mentodeglioneririspettoalle
gnaelettorale peri ballottaggi  Glaxo-SmithKline, unica pro- | previsioni».

e in vista delle politiche, ma
non mancano distinguo, criti-
che e polemiche.

Martedi il Senato ha appro-
vato il parere favorevole sui
presupposti di costituzionali-
ta del decreto espresso dalla
commissione Affari costitu-
zionali. Quindi i 12 vaccini ob-
bligatori (e non pili 4) previsti

ministero della Salute non
vanno contro la Costituzione,
anche se é stato fatto notare
come la campagna d’informa-
zioneprevista(spot pubblicita
grogresso, numero verde e in-
ormazioni a scuola) sia piut-
tostorisibile. E ieri il ministro
della Salute, Beatrice Loren-
zin, al termine della riunione
della commissione Sanita del
Senato, ha annunciato che su-
bito dopo la conversione del
decreto partird una battente
camlf:agna d’'informazione a
livello nazionale, della durata
diunanno. Inoltre laLorenzin
si & detta «aperta a modifiche,
basta pero che non snaturino
il provvedimento, che é basato
sull’obbligatorieta e impron-
tato sulla base di solide moti-
vazioni scientifiches.
Sullapossibilitadiridurreil
numero dei vaccini obbligato-
ri,altro puntosucuisiconcen-
tranole critiche al decreto ele
richieste di modifica del testo,
il ministro é stato netto; «E un
aspetto importante, ma il loro
numero e il loro elenco ¢ stato
stilato suindicazione delle au-
torita scientifiche e solo su ba-
si scientifiche si potranno
prendere in considerazione
modifiches. Le famiglie free
vax ricordano polemicamen-
te quandonel 1991 ai tre vacei-
ni obbligatori (difterite, teta-
no, poliomielite) si aggiunse il

duttrice del vaccino Engerix B
contro I'epatite B. Le stesse fa-
miglie, conidubbiosi sul prov-
vedimento attuale, continua-
no achiedere maggiori spiega-
zioni e trasparenza su un ob-
bligo non motivato da emer-
genza, visto che soltanto i dati
sul morbillo possono creare
preoccupazione. E allora, per-
ché non rendere obbligatorio
il morbillo e passare da 4 a 5
vaccini anziché 12? Dubbi di
genitori che non hanno fidu-
cianei medici, figuriamocinei
tecniei o nei politici e che si
sentono trattati da incompe-
tenti o disinteressati alla salu-
te dei figli (intanto ¢’é I'ipotesi
di cancellare dal decreto la
norma che consente ai tribu-
lsltjla)li il ritiro della patria pote-

Comunque, saranno pure
12ivaceini obbligatori, masul-
lafattibiliti del decretoalcune
concrete criticitd vengono evi-

denziate dal Servizio bilancio
-del Senato. I tecnici infatti sot-
tolineano che la relazione sul
decreto vaccini «non conside-
ra i maggiori costi che deriva-
nodall’obbligatorieta e che so-
no sicuramente superiori a
quelli teoricamente calcolatie
inseriti nei nuovi Lea (gia sot-
tofinanziati), quando si parla-
va di un piano vaccinale non
obbligatorio. Oneri maggiori
anche perché il ministero si
pone la soglia del 95% come
obiettivo di politica sanitaria
che verrapero raggiuntoin2o
3 anni. Per questo, inoltre, il
Servizio sottolinea che il de-
creto «non prevede un mecca-
nismo di monitoraggio co-
stante dei vaccinati in modo
da reperire ulteriori risorse a

Altranotadolente secondoi
tecnici del bilancio sonoi pos-
sibili aggravi organizzativi e
lavorativi «tali da richiedere il
ricorso a maggior lavoro
straordinario nelle Asl, so-
prattutto a livello di personale
impiegatizio e infermieristi-
€0, con conseguenti maggiori
oneri finanziari». Stessa con-
siderazione viene fatta per
«l'arruolamento delle scuole
da sottoporre a formazione»: i
tecnici si chiedono se per il
Erogrammadiaddestramento

asteranno i 200.000 euro
stanziati o se si fard ricorso a
lavoro straordinario che pro-
vochera maggiori costi a cari-
co della finanza pubblica. Ap-
paiono «non persuasives an-
che le considerazioni sui mi-
nori stranieri non accompa-
gnati: soggetti che, secondo il
decreto, sono coperti econo-
micamente dal Servizio sani-
tario nazionale.

Due le osservazioni: il nu-
mero di questi minori in Italia
¢ in forte aumento (dai 5.489
del 2015 ai 7.546 del 2016) e
non & chiara la disponibilitd
dei fondi di emergenza
nell'ambito del Fondo sanita-
rio nazionale. Infine, la rela-
zione teenica non si sofferma
sulla questione degli inden-
nizzi dovuti per danni perma-
nenti derivanti dalle vaccina-
zioni obbligatorie. Si fa pre-
sente che «'aumento del nu-
mero di vaccini obbligatori e
della copertura vaceinale do-
vrebbe verosimilmente deter-
minare uncorrispondente au-
mento dei etti da inden-
nizzare per danni derivanti
dalle vaccinazioni, con conse-
guenti oneri legati all'eroga-

‘zione dei risarcimenti mone-

ronat . | copertura degli oneri, ove si s el
ﬁll;?i;mcgggatrt: ld?faﬁﬁ %l{nb%, superasse il valore del 95%, tari in sede civile. Sarebbero ,
C][:] data -
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quindi necessarie ulteriori
stime in ordine al maggiore
impatto».

Infine il dossier del Servizio

hilaneio evidenzia come nella

AANCIOo eVIgenzia come nella

relazione tecnica non si tenga
conto dei risparmi che «certa-
mente si realizzeranno per la
minore necessita di apportare
cure a persone affette dalle
malattie perlequalisiprevede
oral’estensionedella copertu-
ra vaccinale». Insornma, vac-
cini tanti, ma soldi pochi.
©RIPRODUZIONE RISERVATA
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LE NUOVE REGOLE

ILEVACCINAZIONI
l Da settembre saranno 12 le vaccinazioni obbligatorie —i Q—-gl
! e gratuite: poliomielite, difterite, tetano, epatite B,

pertns&e haemophilus influenzae B, meningococco C e B, j
‘ mor‘bnllo. parotite, rosolia e varicella. |

CHIDEVE FARLE

Le vaccinazioni saranno d'obbligo da O a 16 anni, ma il numero cambia
a seconda dell'eta. I nati dal 2001 al 2011 dovranno aver fatto I'esavalente
pits anti morbillo, parotite e rosolia. I nati dal 2012 al 2016 dovranno
fare gli stessi vaccini pil il meningococco C. I nati nel 2017 dovranno
aggiungere meningococco C e varicella.

| edei primi due anni delle superiori
| vengono iscritti, ma i genitori
| rischiano una sanzione da 500

ESONERO
Esonerati dall'obbligo gli immunizzati per effetto

della malattia naturale (per esempio chi ha

gia contratto la varicella) e chi si trova in specifiche
condizioni cliniche documentate, attestate dal medico
di medicina generale o dal pediatra di libera scelta.
Ilvaccino é posticipato quando si é in presenza

d| una malattia acuta.

OBBI.IGHI E SANZJONI
Tultl i bambini che frequantano

in regola con le vaccinazioni, -
pena la non ammissione a scuola.
Gli studenti delle elementari, medie

a 7.500 euro in caso di inadempienza. r

LaVerita

LAPATRIAPOTESTA . AT
| Potrebbe essere tolta dalla bozza

| dell'obbligo vaccinale

! Repubblica presso
i iltribunale
.Eeiipjimrenni. ,

del decreto la patria potesta -
a chi non fa vaccinare i = =
ifigli. L'As| segnala .
perd l'inadempimento

alla Procura della

1 DIRIGENTI SCOLASTICI
Entro il 10 settembre dovranno :
chiedere ai genitori la documentazione
che comprovi le vaccinazioni 3
effettuate. Se manca devono
segnalario all'Asl entro 10 giorni.

1 genitori possono presentare
un'autocertificazione, che dev'essere
seguita dalla documentazione.
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“La contestazione e antiscientitica
L I'ltalia € in emergenza sanitaria”

[l presidente dell’Istituto di sanita: un errore ridurre le vaccinazioni
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intervista
PAOLO RUSSO
ROMA
1 Presidente dell’Istituto
Isuperiore di sanita, Wal-
ter Ricciardi, commenta
sconsolato: «La pronuncia
della Corte Ue é antiscientifi-
ca e tTemo portera una scia
di sentenze analoghe da noi».
Poi difende il “decreto Loren-
zin” sotto attacco al Senato.
Bastano l'assenza di prece-
denti familiari e un numero si-
gnificativo di casi dopo la
somministrazione per prova-
re cheivaccini fanno male?
«E’ una sentenza che manda
al rogo secoli di scienza. Per
dimostrare un nesso di cau-
salitd non basta certo quello
temporale, servono la plausi-
bilita biologica e molte altre
cose. La comunita scientifica
internazionale ha individuato
ben 9 criteri per stabilire una
correlazione tra evento e ma-
lattia. Qui non ne & stato accer-
tato nemmeno uno».
Ma non esiste nessun tipo di
correlazione tra vaccino anti-
epatite B e sclerosi multipla?
«Non esiste nemmeno una se-
gnalazione. Parliamo di un
vaccino che si somministra nel
mondo in milioni di dosi. Se ¢’
stato qualche caso a breve di-
stanza rientra nella normale
statistica. La verita & che si
stanno facendo affermazioni
gravi senza uno studio scienti-
fico alle spalle. Sembra di ri-
leggere la sentenza di quel giu-
dice italiano che correlava il
vaccino esavalente all’auti-
SMo».
| dati 2016 sulla vaccinazioni di-
cono che da noi la situazione
non € peggiorata. Dov'e que-
st'emergenza sanitaria che giu-
stifica il decreto sull’obbligato-
rieta?
«Che in Italia ci sia un emer-
genza lo ha ribadito due giorni
fa 'Oms. In 53 Paesi quest’an-
no ci sono stati 5mila casi di

morbillo, la meta in Italia e
hanno colpito 186 neonati met-
tendone a rischio la vita. Per
gli altri virus non ¢’é ancora
un’'epidemia ma siamo vicino
alla soglia di sicurezza. Abbia-
mo tre casi di meningite al
giornoy.
La senatrice Dirindin ( Mdp) so-
stiene che solo il morbillo & sot-
to le soglie di sicurezza fissate
dalla comunita scientifica.
«La senatrice é un’economista.
Quelli che lei indica sono range
generici, che vanno calati nella
realta dei singoli Paesi. In Ita-
lia a partire dal 2000 la coper-
tura vaccinale & scesa di un
punto percentuale I'anno, non
solo per i 4 vaccini fino a ieri
obbligatori. E in alcune regioni
le coperture scendono in pic-
chiata al 75% quando la soglia
perché si verifichi l'effetto
gregge che impedisce la tra-
smissione dei virus é del 95%».
Gli oppositori al decreto dicono
che in nessun Paese ci sono 12
vaccini obbligatori.
«Perché nessuno sta messo co-
me I'Ttalia. Comunque in Fran-
cia il ministro della salute, che
& un medico competente, ha
appena proposto di renderne
obbligatori 11. In California do-
po i casi di morbillo a Disney-
land il Governatore ha reso ob-
bligatorio il vaccino e in due
anni le coperture sono salite
del 5%. Sono dati che dimo-
strano l'efficacia dell’interven-
to normativo.
Intanto al Senato si pensa di
emendare il decreto tagliando
la lista dei vaccini obbligatori.
Che ne pensa?
«Che sarebbe una sciagura.
Anzi, dovrebbero aggiungerne
un tredicesimo: quello contro
il pneumococco, che genera in-
fezioni pericolose, come me-
ningiti e polmoniti tra i bambi-
ni nei primi 5 anni di vita.
Escluderlo significherebbe
diffondere l'errata percezione
sitratti di una vaccinazione se-
condaria.
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& 1l corsivo del giorno

di Lorenzo Cremonesi

TORNA LA POLIOMIELITE
IN SIRIA DOVE VACCINARSI
E UN SOGNO IMPOSSIBILE

a riflettere questo mondo curioso, dove
F chi ha tanto butta via con disprezzo cid

che invece chi non ha vorrebbe
disperatamente. Siamo talmente viziati dai
nostri privilegi che neppure sappiamo piu
apprezzarne il valore. Parliamo dei vaccini.
L’Organizzazione mondiale della sanita
segnala per Uennesima volta il dramma dei
bambini non vaccinati nella Siria in guerra.
Almeno 17 nelle regioni orientali sono
paralizzati a causa della poliomielite. Altri
200 sono infettati dal virus che continua a
diffondersi. Motivo? Il caos del conflitto che
infuria dal 2011: i bombardamenti criminali
e sistematici di cliniche e ospedali (in cui si
sono distinti il regime di Assad e i suoi
alleati), U'assassinio programmato di medici,
infermieri e farmacisti hanno impedito la
somministrazione su larga scala del vaccino.
Cosi, malattie che anche in Siria erano
scomparse da decenni stanno tornando a
colpire. Noi, nel comodo delle nostre citta,
dall’alto di privilegi che erroneamente diamo
per scontati, neppure pilt sappiamo cosa sia
la poliomielite. L’incubo dei nostri avi sino a
solo tre generazioni fa é svanito. Possiamo
persino arrogarci il diritto di sfidarlo tanto
da mettere a rischio i nostri figli. Invece, la
poliomielite & un virus altamente contagioso,
si diffonde per via orale-fecale, infiamma il
midollo spinale, paralizza le gambe, arriva al
cervello, trasforma Uesistenza in un inferno.
E non é Uunico virus «di ritorno». Altre
malattie, una volta considerate battute
grazie alle campagne di prevenzione, sono
massicciamente tornate nelle aree di guerra.
Andate a chiederlo ai bambini siriani. Che
non sono i soli. Da tempo lo stesso tipo di
allarme viene lanciato dalle organizzazioni
umanitarie operanti in Iraq, Afghanistan,
nelle aree tribali pachistane, nel profondo
dell’Africa. I talebani e le organizzazioni
jihadiste in nome di un folle primitivismo
antioccidentale danno la caccia alle équipe
mediche che cercano di vaccinare i minori
nelle zone rurali. Per tanti il vaccino sta
diventando un sogno impossibile. Lo
cercano, si disperano per averlo. Alcuni di
noi invece lo deridono e addirittura fanno
campagne per abolirlo.
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CARMELA SALAZAR
STEFANO VELLA

HE i vaccini — dal giorno in

cui il giovane medico ingle-

se Jenner fece la scoperta

che, dopo 150 anni, porto
all’eradicazione del vaiolo — abbia-
no salvato milioni di vite, € certo. E
ladifferenza, tra averne a disposizio-
neenonaverne, si vede la doveivac-
cini non ci sono: nei Paesi piu poveri
della terra. Ma anche qui da noi, nei
Paesi piu ricchi, ricordiamoci di
quantinostri compagni di scuola era-
no claudicanti perché vittime della
polio. Poi, abbiamo capito che era
“morto” il vaiolo, quando un’intera
generazione ha smesso di avere
quei “segnetti” sul braccio. E quel
vaccino, per fortuna, era obbligato-
rio.

E doloroso pensare che molti non
riconoscano che i vaccini sono lo stru-
mento di prevenzione piu costo-effi-
cace che abbiamo. Ma & sbagliato in-
colpare chi —non vedendo piu in gi-
ro tante malattie infettive — pensa
che non possano piu tornare. Proba-
hilmente, non siamo stati in grado
di trovare il modo e i toni giusti per
veicolare 'evidenza scientifica.

Certo, i vaccini sono farmaci, van-
no somministrati con cura, e certo
non ai bimbi che potrebbero averne
un danno. Ma son davvero pochissi-
mi. Poi, ovvio, nessun farmaco € sicu-
ro al 100%. Ma i vaccini hanno un
rapporto rischio-beneficio straordi-
nario. Perd, tutto cid va spiegato con
chiarezza a quei genitori che si pre-
occupano quando al proprio figlio
vieneiniettato qualche cosadiestra-
neo, pur capendo che & a fin di bene.

Ilnostro Paese hareso obbligatori
12 vaccini (ma il nuovo governo
francese sta gia pensando a fare lo
stesso): & evidente che non € in cor-
souna “grande epidemia”; ci sono se-
gnali inquietanti di recrudescenza
di alcune patologie infettive, con-
temporaneamente al calo della co-
pertura e 1'evidenza scientifica mo-
stra che I'indebolimento della cosid-
detta “immunita di gregge” (cioe il
fatto che la grande maggioranza del-
le persone suscettibili € immunizza-
ta) permette a virus e batteri di cir-

colare e andare a far danni. Cosi mol-
tisiinterrogano sullaliceita della mi-
surapresa. Percio ¢ il momentodiin-
dagare cosadice lanostra Costituzio-
ne, quando parla di diritti e salute.
Cominciamodall’articolo 32. «LaRe-
pubblica tutela la salute come fonda-
mentale diritto dell’individuo e inte-
resse della collettivita, e garantisce
cure gratuite agli indigenti. Nessu-
no puo essere obbligato a un deter-
minato trattamento sanitario se
nnnnnn

parte la straordinaria frase sulle cu-
re gratuite agli indigenti, per quan-
ti invocano la liberta di scegliere
(dinon vaccinare), occorre leggere
contemporaneamente sia l'articolo
32 che l'articolo 2 («La Repubblica
riconosce e garantisce i diritti invio-
labili dell'uomo, sia come singolo,
sia nelle formazioni sociali ove si
svolge la sua personalita, e richiede
l'adempimento dei doveri inderoga-
bili di solidarieta politica, economi-
ca e sociale»). Questo articolo parla
della necessita di bilanciare i diritti
di liberta e i doveri di solidarieta.
Gli stessi Padri Costituenti vollero
ritornare su questo punto dando in-
dicazioni su come il bilanciamento
dovesse essere condotto, a seconda
deidiversi“campi” in cui diritti e do-
veri devono coesistere e, percio, bi-
lanciarsi. L'art. 32 parla di questo
bilanciamento nell’area della salu-
te: giusto il diritto del singolo a ri-
cercare il proprio benessere psico-fi-
sico, ma anche il dovere di accetta-
re che tale diritto possa essere limi-
tato quando scegliere del tutto libe-
ramente significherebbe pregiudi-
care la salute pubblica e contraddi-
re i doveri di solidarieta sociale,
quando il legislatore ritenga neces-
sario individuare trattamenti obbli-
gatori per motivi di Sanita Pubbli-
ca. Ovviamente, non € possibile
qualificare come obbligatorio qual-
siasi trattamento: il trattamento
che lalegge qualifichi come obbliga-
torio deve essere volto a tutelare la
salute pubblica e non solo quella
del singolo.

Insomma, quando si tratti di trat-
tamenti resi obbligatori per motivi
di Sanita Pubblica, il diritto al rifiuto

inevitabilmente recede. In particola-
re, il rispetto della persona implica,
nel caso delle vaccinazioni, che le
scelte legislative debbano operare
un ragionevole bilanciamento tra
I'obbligo del trattamento e la salva-
guardia dei diritti costituzionali di
cuiigenitori eiragazzi sono titolari.

C’é un'ultima obiezione che pero
va affrontata con serenita, quellare-
lativa alla compressione del diritto
costituzionale dei genitori di istrui-
re, educare e mantenere ifigli secon-
do l'articolo 30 della nostra Costitu-
zione ( <K dovere e diritto dei genito-
rimantenere, istruire ed educarei fi-
gli, anche se nati fuori del matrimo-
nio. Nei casi di incapacita dei genito-
ri, la legge provvede a che siano as-
soltiiloro compiti».)

Vale la penadirichiamare la deci-
sione con cui la Corte costituzionale
— proprio in tema di obbligatorieta
delle vaccinazioni — ha precisato
che «la potesta dei genitori nei con-
fronti del bambino ¢ [...] riconosciu-
ta dall’articolo 30, primo e secondo
comma, della Costituzione, non co-
me loro liberta personale, ma come
diritto-dovere, che trovanell'interes-
sedelfigliola sua funzione ed il suo li-
mite. E la Costituzione ha rovesciato
le concezioniche assoggettavano i fi-
gli ad un potere assoluto ed incon-
trollato, affermando il diritto del mi-
nore ad un pieno sviluppo della sua
personalita, collegando funzional-
mente a tale interesse i doveri che
ineriscono all'esercizio della potesta
genitoriale, anche quelli di protegge-
re la sua salute.

Carmela Salazar é professore
diDiritto Costituzionale
all'Universita di Reggio Calabria
Stefano Vella é Presidente
dell’Agenzia Italiana del Farmaco
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[LA MALATTIA
CHE LITIGA
CONTA POLITICA

GIANLUCA NICOLETTI

tutti a saltare suifaldo e a

invocare gli spiriti dei
boschi. Le fattucchiere e gli
sciamani hanno vinto, la scien-
za ha perso. Sibrucino i cattivi
vaccini, le medicine dannose
create dalle multinazionali.

Mamma Ebe con le sue po-
mate miracolose potra a pieno
diritto presentarsi a Bruxel-
les e dire la sua. E perché no
Vanna Marchi e il Mago Otel-
ma? Tanto la scienza é una
cricca al soldo del potere, ci
avvelenano con le scie chimi-
che, ci vaccinano perché cosi
diventiamo tutti autistici e si
fa spazio per gli immigrati.
(cit. da Facebook).

Chi difende il metodo
scientifico sia bollito nell'olio
di palma, cosl impara. Ora &
lecito ipotizzare che la sclero-
si multipla possa essere cau-
sata dai vaccini, quindi nessu-
no ci vieta di affermare che
anche la miopia possa insor-
gere leggendo Flaubert (cit.
da Roberto Burioni). Avremo
un'Europa che ha scelto igno-
ranza e superstizione, ma solo
perché questo appaga le mas-
se pili che 'evidenza scientifi-
ca. Chi sembrava impugnare
la sua civilizzazione per di-
stinguersi dall'orda dell’isla-
mismo terrorista, ha accetta-
toil neointegralismo del culto
per la «medicina alternativay,
diffuso e metabolizzato come
«verita» piu di ogni forma di
religione. Gli zuccherini ome-
opatici curano l'otite e io sono
un rettiliano.

‘I’ a notte del solstizio 2017
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CORRIERE DELLA SERA

Ha la leucemia, muore di morbillo
«Contagiato dai fratelli non vaccinati»

Milano, il bimbo di 7 anni poteva guarire. Il caso aveva commosso la ministra Lorenzin
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La mancata copertura
Solo I'«immunita di
gregge», la copertura di
oltre il 5% dei minori,
lo avrebbe salvato
miLANO Una battaglia, difficile
fin da subito, durata tre mesi.
Una storia gia tragica nella sua
«evoluzione» che aveva com-
mosso tanti, a cominciare dal
ministro della Salute Beatrice
Lorenzin. Un’agonia che si &
conclusa ieri: si € spento il
bambino di sette anni, colpito
dalla leucemia e poi ammala-
tosi anche di morbillo, preso
da altri bimbi che non erano
stati vaccinati. Forse sono stati
i suoi stessi fratelli, una fem-
mina e un maschio poco piu
grandi d’eta. Il piccolo era rico-
verato all'ospedale San Gerar-
do di Monza.

(¢, in questa tragedia fami-
gliare, un’eco pubblica. Giulio
Gallera ¢ l'assessore lombardo
al Welfare. Dice: «Il bambino &
deceduto per complicanze
polmonari e cerebrali da mor-
billo. Questa morte € 'esem-
pio di come la cosiddetta “im-
munita di gregge” sia fonda-
mentale per la protezione di
tutti quei bambini che, per la
loro malattia oppure per lo
stato di trattamento nel quale
si trovano, non sono protetti,
anche quando fossero stati
vaccinati in precedenza». E
ancor pitt drammatico, nel re-
gistrare la scomparsa del pic-
colo, il ricorso alle percentua-
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li. Pitt drammatico ma al con-
tempo obbligatorio. Prosegue
Gallera: «Il piccolo era affetto
da leucemia linfoblastica acu-
ta, una malattia che oggi ha
una probabilita di guarigione
in oltre I'85% dei casi con for-
me simili». Quell’«dmmunita
di gregge», ovvero la vaccina-
zione di oltre il 95% dei bambi-
ni della quale parla I'assessore
della Regione, «& l'unica stra-
da per tutelare soggetti immu-
nodepressi che hanno con-
tratto malattie come il bimbo
del San Gerardo».

Bisogna parlare, parallela-
mente, anche del morbillo.
Perché in Italia, I'allarme é or-
mai divenuto un’emergenza:
come numeri, in Europa sia-
mo secondi unicamente alla
Romania. Prendendo in consi-
derazione il lasso temporale
tra il marzo 2016 e lo scorso
febbraio, ci sono stati 1.387
contagi. Autorevole la fonte:
I'Organizzazione mondiale
della sanita (Oms). E gli esper-
ti hanno ricordato — e conti-
nuano a farlo — quanto il
morbillo sia estremamente
contagioso ¢, nei bimbi picco-
1i, in un caso su1.700 generi un
pericolo cosi alto da provocare
la morte a causa dellimmatu-
rita del sistema immune. Co-
me difendere i propri figli?
Con la vaccinazione. Aveva
detto al Corriere commentan-
do quel report dell’'Oms il dot-
tor Giovanni Rezza, alla guida
del Dipartimento di malattie

infettive dell'Istituto superiore
di sanita: «Nel nostro Paese
non esiste un’adeguata coper-
tura vaccinale».

Sempre in quella circostan-
za, rifacendosi a un provvedi-
mento che era stato adottato
in California — l'obbligo di
vaccino per 'ammissione al-
lasilo — il virologo di fama in-
ternazionale Roberto Burioni
aveva domandato: «Ma vista la
situazione attuale, non ¢é il ca-
so di adottare la stessa misura
anche inItalia®». Ed é lo stesso
Burioni, adesso, a dire: «Que-
sta tragedia evidenzia quanto
vaccinare i propri figli non sia
un atto di protezione indivi-
duale ma di responsabilita so-
ciale, per proteggere i piu de-
boli».

¢ giustamente grande ri-
serbo sulla mamma e il papa
del bimbo deceduto. Si tratta
per certo di una coppia mila-
nese, probabilmente una di
quelle «No Vax». Era lo scorso
maggio quando il ministro Lo-
renzin aveva ascoltato 'ango-
sciante, disperata cronaca del
bimbo direttamente da An-
drea Biondi, il medico che ha
seguito personalmente questo
caso. Dopo aver sentito il pro-
fessore, il ministro della Salute
aveva garantito I'intenzione di
andare ancor pill avanti nella
campagna di sensibilizzazione
sui vaccini e contro chi li con-

trasta.

Simona Ravizza
® RIPRODUZIONE RISERVATA
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Le vite salvate
ogni anno nel
mondo coni
vaccini, Lo dice
I'Oms
(Organizza-
zione Mondiale
della Sanita)
che ha fissato
nel 85% la
copertura
vaccinale per
garantire la
sogliadi
sicurezza. In
ltalia siamo
sotto la soglia
per quasi tutte
le malattie
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Un bimbo su venti non puo difendersi
“Limmunita di gregge resta lontana”

(xli esperti: caso esemplare, solo col 95% di vaceinati si blocea il virus

3074

casi

di morbillo
Sono quelli
registrati

in Italia
dall’inizio
dell'anno

N\
forse la motivazione piit
E forte che ha spinto il mi-
nistro della Salute, Bea-
trice Lorenzin, a forzare la ma-
no approvando il decreto sui
vaccini obbligatori: raggiunge-
re limmunita di gregge del
95% di vaccinati che bocea la
trasmissione dei virus a chi, co-
me il bambino luecemico mor-
to per il morbillo a Monza, i
vaccini non pud farli. Condizio-
ne nella quale versano il 5% di
piccoli e adolescenti che fre-
quentano asili, scuole materne
e dell'obbligo. E che verrebbero
messi al riparo se 'immunita di
gregge fosse raggiunta in tutta
Italia per i virus pili insidiosi. A
ricordarlo & proprio la Loren-
zin: «Non serve aggiungere pa-
role, bisogna rispettare la me-
dicina e le verita scientifiche
per fare il bene dei nostri figli».
Quali siano queste verita lo
ricorda Walter Ricciardi, Pre-
sidente dell'Istituto superiore di
sanita. «La scienza é inesorabile
nella sua capacitd predittiva.
Ogni otto casi di morbillo un’oti-

data
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Retroscena

te, ogni 15 una polmonite, ogni
1500 un’encefalite e ogni tremila
un mortoy. «Da medico e da di-
rettore generale dell’Agenzia
del farmaco - gli fa eco Mario
Melazzini - vorrei dire che quel-
lo del bambino morto oggi di
morbillo deve rappresentare un
momento di riflessione comune.
Anche per rispetto a lui, che a
sei anni ha smesso di vivere per-
ché combattendo contro la leu-
cemia non poteva vaccinarsi ed
¢ rimasto vittima, evidentemen-
te, della mancanza della cosid-
detta immunita di gregge».

«Un esame di coscienzay» lo
chiede anche il deputato Federi-
co Gelli, responsabile sanita del
Pd, che al provvedimento sul-
l'obbligatorietd ha sempre cre-
duto ma che ora al Senato sem-
bra imboccare una strada pit
soft. leri in Commissione sanita
a Palazzo Madama gli emenda-
menti al decreto sono arrivati a
quota 285, ma sono quelli firmati
dal capogruppo Pd, Amedeo
Bianco, a far presagire un taglio
alla lista degli obbligatori, chada
12 potrebbero scendere a 10.
Una delle proposte prevede in-
fatti di rendere facoltativi quelli
contro meningococcoBe Cela
varicella. Nella lista & invece pro-
babile una new entry: quella del
vaccino contro il pneumococco,
che genera infezioni pericolose,
come meningiti e polmoniti.

Un altro emendamento dif-
ferisce invece la somministra-

ROMA

zione di vaccini contro il mor-
billo, la rosolia e la parotite, che
potrebbero essere sommini-
strati al terzo anno di eté, sulla
base di un «dissenso informa-
to», espresso per iscritto dai
genitori. Una mezza retromar-
cia che il ministro della Salute
& disponibile ad accettare solo
se le autorita scientifiche, Isti-
tuto superiore di sanita e Con-
siglio superiore di sanita, da-
ranno parere favorevole al ta-
glio dei vaccini obbligatori.
Ampia convergenza anche
sull’ammorbidimento delle san-
zioni, dove lo stesso partito di
Renzi propone di abbassare il
massimo dell’lammenda da 7500
a 2500 euro. Ma che le regioni
debbano fare sul serio per rag-
giungere 'immunita di gregge
lo prevede un altro emenda-
mento, sempre a firma Pd, che
arriva ad ipotizzare il loro com-
missariamento nel caso non ga-
rantiscano il rispetto degli
obiettivi di copertura vaccinale.
Contro qualsiasi forma di ob-
bligatorieta restano invece i 5

Stelle. La prossima settimana si
andra alla conta. [PA.RU]
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LORENZIN Senato, il Servizio Bilancio svela che parte del decreto non ha coperture

“Vaccini, legge piena di buchi”

Monza: bimbo leucemico muore di morbillo, contagiato dai fratelli

m La famiglia aveva deciso il rischio era altissimo. I ri-

di non far immunizzare lievi sulle norme dicono
itre figli e, per quello che la gratuita dell'obbligo
malato (che non poteva a scuola diventa difficile
farlo per ragioni di salute), © PALOMBI E VECCHI

APAG.4
SORPRESA 11 Servizio Bilancio svela le coperture allegre per dare gratuitamente gli 8 nuovi farmaci
obbligatori al 95% della platea interessata. Sottovalutati pure gli effetti su Asl, scuole e Tribunali

Vaccini, i tecnici del Senato:
“Il decreto é pieno di buchi”
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Altri punti deboli
Laumento dei minori
stranieri soliequello
dei rimborsi per danni

sono sottostimati
» MARCO PALOMBI
1 cosiddetto “decreto vac-
cini” ha iniziato il suo iter
in Senato: il testo che ar-
riverainaulail 3luglio, pe-
ro0, pur intatto nell’'impianto,
sarameno durodi quellousci-
to dalla Camera (meno san-
zioni e probabile cancellazio-
ne della denuncia in Procura
perchinonobbedisce). Daieri
comungque - grazie alla “nota
di lettura” del Servizio bilan-
cio di Palazzo Madama - sap-
piamo un’altra cosa su questo
decreto: € pieno di buchi a li-
vello di coperture e foriero di
possibile caos organizzativo.

ANDIAMOconordine.Lenor-
me firmate da Beatrice Lo-
renzin stabiliscono questo:
oltre alle 4 gia esistenti, ven-
gono introdotte altre 8 nuove
vaccinazioni obbligatorie
periminoritra0eléanni;l'o-
biettivo € arrivare a una co-
pertura del 95% della platea
(la soglia indicata dall’Orga-
nizzazione mondiale della
sanita per avere il cosiddetto
“effetto gregge”); i genitori

dal 1980 monitoraggio media

che aggirano I'obbligo subi-
ranno pesanti sanzioni pecu-
niarie e il divietodiiscrizione
allascuolamaternaperibam-
bini; gli unici esentati sono
soggetti gia immunizzati o
che corrano rischi per la sa-
lute. Ovviamenteivacciniob-
bligatori sono gratuiti.

E qui cominciano i dolori.
La Relazione tecnica del go-
vernosostienecheétuttoapo-
sto: 1 fondi per il raggiungi-
mentodel 95% divaccinazioni
sono gia contenutinel decreto
che a febbraio ha finanziato i
Livelli elementari di assisten-
za(Lea);évero,dicono,chec’e
unproblemateoricocongliul-
timi vaccini inseriti (anti-me-
ningococcoBeanti-varicella),
maisoldiarriveranno dalfatto
chele nascite calano come pu-
re il prezzo dei vaccini.

Sul punto, perd, i tecnicidel
Senato sono meno ottimisti
del governo. Non € chiaro,
scrivono, se i fondi stanziati
garantiscono davvero di arri-
vare alla copertura del 95%
per tutte le 12 malattie: “Sulla
basedeidati (anche storici) di-
sponibili, se cio appare alta-
mente probabile per le 4 vac-
cinazioni gia obbligatorie e
per quelle contro pertosse e
haemophilus” (tassi di adesio-
nevicinial 95%), cisono dubbi
su“anti-morbillo, anti-paroti-
te e anti-rosolia” (tassi di ade-
sione intorno all’85%) e “a

maggior ragione per 'obbligo
vaccinalerelativoal meningo-
coccoC” (76,6%).Forse chi ha
fatto i conti s’é¢ basato sulla
“realta storica degli stanzia-
menti per 'acquisto delle dosi
divaccinoelaformazione del-
le relative scorte” piuttosto
che sui bisogni futuri.

Dubbio successivo: “L’arti-
colatoemoltoseveroapparato
sanzionatorio potrebbe con-
durre a un superamento
dell’obiettivo del 95% su cui
sarebbero calibratiglistanzia-
menti. Infatti, i casi di esclu-
sione dell’obbligo non sem-
brano idonei a raggiungere il
5% della platea dei minori. Si
ricorda che i tassi di adesione
alle vaccinazioni obbligatorie
avevano superato il 95% nel
recente passato”.

Insomma, scrive il Servizio
bilancio di Palazzo Madama,
c’é¢ “lapossibilita, non valutata
dal governo, che si presentino
maggiorioneririspettoaquel-
li teoricamente gia calcolati”,
tanto piu che “il decreto non
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prevede un meccanismo di
monitoraggio”. Quanto a vari-
cellae meningococcoB, peral-
tro, una copertura basata sul
calodeinuovinatiedel prezzo
dei farmacinon & “prudenzia-
le”: a non citare il fatto che
questi fatti si verificheranno
anche senza decreto e non si
capisce come possano essere
considerati fonti di finanzia-
mento autonome.

E ANCORA: “Non appaiono
persuasivenemmenoleconsi-
derazioni in ordine alla que-
stione deiminoristranierinon
accompagnati”. Peril governo
il costo delle nuove vaccina-
zioni perquestacategoriaegia
coperto dal Ssn. Problema: la
plateaéinaumento, per “ilmi-
nistero del Lavoro i minori
stranieri non accompagnati
sotto i 16 anni sono passati da
5.489 nel 2015 a 7.546 nel
2016, Problema numero 2: la
legge dice che alle maggiori
spese, in questo caso, “si prov-
vede nell’ambito delle dispo-
nibilita del Fondo sanitario
nazionale, con corrisponden-
teriduzionedei programmiri-
feriti agli interventi di emer-
genza”. Eventualitd davvero
spiacevole. Finito? Macché:
“La Relazione tecnica non si
sofferma sulla questione degli
indennizzi dovuti per danni
permanenti derivanti dalle
vaccinazioni obbligatorie, Si
fa presente che 'aumento del
numero di vaccini obbligatori
edellacoperturavaccinaledo-
vrebbe verosimilmente deter-
minare un corrispondente au-
mento dei soggetti da inden-
nizzare” (finorasonostanziati
circa 450 milioni I'anno).

E INFINE ci sono i casini nella
PA: “Sipotrebbe determinare
un aumento in termini quan-
titativi degli adempimenti

data
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correlati alle competenze di
Asl e Tribunali dei minori”.
Per non parlare delle scuole
(“aggravio degliadempimenti
amministrativi”): potrebbe
esserenecessario,ad esempio,
formare “il personale ammi-
nistrativo al fine dimetterloin
grado di valutare l'idoneita
della documentazione” con
cui le famiglie dovrebbero at-
testare 'avvenuta vaccinazio-
ne; & probabile, poi, “un mag-
giore ricorso al lavoro straor-
dinario, anche a causa della
concentrazione del lavoro in
questione nelle prime setti-
mane dell’anno scolastico”.
Auguri a tutti per settembre.

@ RIPRODUZIGNE RISERVATA
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Lenorme
Il decreto
firmato

dalla ministro
Beatrice
Lorenzin
aggiunge

ai 4 vaccini
obbligatori
fino ad oggi
(anti-epatite
B; antitetano;
anti-
poliomielite;
anti-difterite),
altri 8 vaccini
sempre
obbligatori
(contro
morbillo,
parotite,
rosolia,
pertosse,
varicella, anti-
Haemophilus
influenzae di
tipo b, anti-
meningococco
Beanti-
meningococco
C) periminori
di16 anni
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NON SI SCHERZA CON LA SALUTE
GRILLO NON E MEDICO

ORA BASTA PAGLIACCIATE
di Alessandro Sallusti

gnuno dice la sua, come se fosse

la cosa pilt normale del mondo,

come se fossimo al bar a parlare

di calcio o con gli amici a disser-
tare di donne. Ma se possiamo dirci tutti
commissari tecnici della nazionale pit1 capa-
ci del ct incaricato, se e facile millantare
conquiste manco fossimo George Clooney
senza che cid provochi alcun danno, im-
provvisarsi medici puo essere molto perico-
loso. Vale per noi, ma anche per i politici e
gli amministratori pubblici. Che ne so io di
vaccini, ma anche che ne sa Beppe Grillo o
chiunque altro non abbia titoli accademici
adeguati?

Quando si parla di malattie e di cure c’e
una via maestra e obbligata: affidarsi alla
comunita scientifica. Che non sara fatta di
santi ma se all'unanimita (le voci discordi
sono statisticamente irrilevanti) si & espres-
sa a favore delle vaccinazioni di massa, un
motivo ci sara.

Mentre noi tutti discutiamo a vanvera del-
la questione, ieri a Monza un bimbo di sei
anni € morto di morbillo. Lui, gia fragile, &
stato probabilmente contagiato dal fratelli-
no che i genitori non avevano vaccinato per
scelta. Era tanto tempo che in Italia non si
moriva di morbillo. Non cosi nel mondo,
dove - stime dell'Organizzazione mondiale
della sanita - ogni giorno la malattia miete
oltre quattrocento vittime. Eppure ci sono
ancora persone che cadono nel trabocchet-
to delle «multinazionali cattive» che fanno
soldi con vaccini per lo pili dannosi. Nei
giorni scorsi un medico autorevole, lumina-
re nel suo campo, mi faceva riflettere sul
fatto che le multinazionali del farmaco fareb-
bero molti piti utili con le medicine per cura-
re le malattie che con l'unica in grado di
prevenirle, ovvero il vaccino. E se ci pensate
€ vero: quante medicine sono servite per
cercare di salvare il bimbo di Monza nei tre
mesi di agonia? E quante per alleviare le
sofferenze di milioni di persone non ancora
raggiunte dalle «multinazionali cattive» del
farmaco?

A me non importa quanto si arricchisce
chi produce medicine, mi interessa quante
vite i loro farmaci possono salvare. E mi fido
- e mi affido -, della comunita scientifica,
che la sa sicuramente piu lunga degli im-
provvisati santoni e complottisti che appaio-
no su Google se ci inventiamo medici
fai-da-te. Certe pratiche alternative danno
solo l'illusione di curarsi senza curarsi: non
sono scienza, ma mode. E quelle si che fan-
no un mucchio di soldi sulle nostre paure e
sulla nostra ignoranza.

il Giornale &

Morire a sei anni di morbillo
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Epidemia dimorbillo nell' ospedale
"Il bimbo non fu contagiato dai fratelli”

Monza, almeno quattro piccoli ammalati nello stesso periodo di quello poi morto
[l virus anche tra i sanitari. La struttura: stop ai ricover per chinon € vaccinato

U0 data
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[l primario: in famiglia
non erano immunizzati
ma e stato luiil primo

a contrarre la malattia

ALESSANDRA CORICA

MILANO. Un caso non isolato. Vi-
sto che nella clinica pediatrica
dell'ospedale San Gerardo di
Monza, dove duegiornifail picco-
lo paziente di sei anni, in cura da
mesi per una leucemia, & morto
per le complicanze del morbillo,
nelle stesse settimane sono stati
registratialmeno altri quattroca-
si. Tuttitra bambini piccoli, sotto
I'anno di vita. E tutti ricoverati
nei reparti di pediatria e oncolo-
gia pediatrica, dove le norme di
sicurezza e igiene devono essere
elevate, per assicurare che picco-
li privi delle difese immunitarie,
possano ammalarsi. Eppure.

E stata una piccola epidemia
di morbillo, quella registrata tra
marzo e aprile nella clinica pedia-
trica brianzola, quando il piccolo

dal 1980 monitoraggio media

Carlo (nomedifantasia, ndr)sié
ammalato. Un’epidemia che ol-
tre i bambini, avrebbe riguarda-
to anche alcuni sanitari. Echel’o-
spedale ha cercato di arginare in-
troducendo regole ferree, consi-
gliando per esempio agli operato-
ri e ai genitori di vaccinarsi, in
due ambulatori ad hoc, per non
far circolare il virus in corsia. E
bloccando i ricoveri in reparto
dei bimbi che arrivavano in pron-
tO SOCCOrso mMa NON erano vacci-
nati, inviandoli in altre strutture
pediatriche. L'obiettivo era quel-
lo di proteggere i “piu deboli”, i
bimbi immunodepressi per le te-
rapie anti-tumorali gia seguiti
nella struttura. Come, appunto,
Carlo, in cura fino allo scorso mar-
zo in day hospital, per unaleuce-
mia linfoblastica acuta. Dalla
quale aveva buone prospettive
diguarire, sopral’85 per cento.
I1bimbo & morto giovedimatti-
na, dopo tre mesi in Terapia in-
tensiva, dove era ricoverato da
marzo per una polmonite causa-
ta dal morbillo. «Ma la malattia
— dice il primario Andrea Bion-

di, correggendo le ricostruzioni
filtrate nelle prime ore —non gli
€ stata trasmessa dai fratellini».
Per scelta dei genitori, vicini ai
no-vax, i bambini non sono stati
vaccinati. «Ma idue fratelli—ha
precisato Biondi — hanno mani-
festato la malattia dopo il nostro
paziente, quindi non lo hanno
contagiato. Il problema & statala
mancataimmunita di gregge».
L'ipotesi che ora circola a Ro-
ma, sia all'Istitutosuperiore disa-
nita sia al ministero della Salute,
& che Carlo possa aver contratto
il morbillo in ospedale, durante
un precedente ricovero. Il suo sa-
rebbe statouno dei primi casi, ap-
punto, tra quelli poi registrati a
distanza di pochi giorni nella cli-
nica pediatrica, gestita dalla Fon-
dazione Fmmb. «E stata una sto-
ria straziante: purtroppo siamo
dentro una epidemia e i non vac-
cinati rischiano — ha ribadito ie-
ri la ministra della Salute Beatri-
ce Lorenzin — . Noi siamo dispo-
nibili a dare informazioni e ac-
compagnare i genitori: grazie ai
vaccini abbiamo salva la vita, e
unavita vale unalegge».

©RIPRODUZIONE RISERVATA




LA STAMPA

24-GIU-2017
da pag. 21
foglio 1

“Una tragedia strumentalizzata”
Cosiino vax attaccano in Rete

PAOLO RUSSO
ROMA

Unsilenzio che sa di sconcerto.
E’ quello che prevale tra il po-
polo dei no-vax che affollano la
rete dopo il caso del bimbo leu-
cemico , morto di morbillo per-
ché non poteva essere vaccina-
to. Un dramma evitabile, se-
condo la comunita scientifica,
se solo avessimo raggiunto
quell'immunita di gregge del
95% (oggi siamo all'88%) che
non permette ai virus di tra-
smettersi. I siti ufficiali delle
principali associazioni per la li-
berta vaccinale, come Comil-
va, Medicina Non e No vax,
scelgono la via del silenzio. Ma
ésuisocial cheipasdaran della
“liberta di vaccinazione” pro-
vano a proteggersi dall'ondata
dei pitl, che chiedono pene an-
cora pit severe di quelle previste
dal decreto Lorenzin. «Era ma-
lato di leucemia: nemmeno il
vaccino avrebbe potuto proteg-
gerlo, con le difese immunitarie
azzerate dalle cure contro la ma-
lattia» & uno dei tweet pilt repli-
cati. «Anche se i fratelli avessero
portato una polmonite sarebbe
morto lo stesso resto no vax sor-
ry», cinguetta in un italiano stri-
dulo un altro.

La pagina Facebook di “Vac-
cini basta” raccoglie invece 136
condivisioni di questo post:
«Non solo il morbillo pud essere
causa di morte, qualunque su-
per infezione virale o batterica,
polmonite o anche semplice in-
fluenza. Strumentalizzare la
morte di questo angelo per fare
propaganda vaccinale & orren-
do». Qualcuno prova a far capi-
re che il bambino ¢ morto di
morbillo, non di altro e che co-

munque il dramma poteva esse-
re evitato se l'effetto gregge fos-
se stato raggiunto.

Ma é quel termine “gregge” a
scatenare con foto di pecore al
pascolo il popolo no-vax, che
svela pitt la voglia di non essere
omologati che un credo pseudo-
scientifico. Perché “pseudo” lo
rivela meglio di qualsiasi com-
mento un altro post su Face-
book dove si insinua: «sapete
che i vaccini a virus vivo propa-
ganola malattia?» O il tweet do-
ve si insinua che il bimbo po-
trebbe essere deceduto perché
“magari si é preso il morbillo da
un bambino appena vaccinato,
che invece deve stare a casa sei
settimane perché contagioso».
Peccato che i vaccini come
quello contro il morbillo siano a
base di virus vivi ma inattivati,
ossia assolutamente innocui.
Mentre la contagiosita dei vac-
cinati puo trovare spazio in una
pubblicazione sulla balle spa-
ziali, di sicuro non scientifica.

E imedici anti-vaccino? Molti
di loro interpellati chiudono il
telefono. Parla invece Massimo
Montanari, il chirurgo pediatri-
co sospeso dall’Ordine dei medi-
ci per aver somministrato tera-
pie contro 'autismo non ricono-
sciute tali. «Premesso che non
sono mai stato contro i vaccini.
Resta il fatto -afferma - che in
taluni casi i richiami vanno so-
spesi in presenza di un quadro
clinico che dimostri un peggio-
ramento dei disturbi al sistema
nervoso centrale, gia presenti
dopo la prima somministrazio-
ne e che possono portare all'en-
cefalopatia». Un problema di
impreparazione medica. Non
certo di inefficacia dei vaccini.

@ BY NC ND ALCUNI DIRITTI RISERYATI
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Il ministro della Salute conferma: piu vittime soprattutto tra gli anziani

«lIno ai vaccini colpisce i deboli»

Lorenzin: potenzieremo la prevenzione, su obbligo e sanzioni non torno indietro

Lanomina
Commissario
in Campania

la scelta sara
collegiale

e abreve

Ettore Mautone

ccesso dimortalitasegnala-

tonel 2017 dall'Istate lnu-
mero record di decessi in Italia
(soprattutto al Sud) nei primi
due mesi dell’anno: secondo il
ministro della Salute Beatrice
Lorenzin, sono «un fenomeno
negativo in diretta correlazione
con il preoccupante calo delle
coperturevaccinaliregistrate in
Italia negli ultimi anni», che
«colpisce ipitideboli». Cio con-

nell'intervista a «Il Mattino»,
«lebuoneragionidell'impianto
del decreto sulla obbligatorieta
deivaccini» Insomma, lgover-
no va avanti, al dila di possibili
emendamenti «chenon potran-
no svilire la scelta di fondo sulla
obbligatorieta e sul principio
dellasanzione». LaLorenzin an-
nuncia, a breve, la nomina del
commissario per la Sanita in
Campania e sottolinea che la
scelta «sara collegiale».
>Apag.5

ferma,

secondo il ministro

«Meno vaccini, piu decessi
Non fermeranno il decreto»

Vertice della sanita campana, Lorenzin: presto la nomina

Le modifiche
Esamineremoi 285
emendamenti

la linea di condotta
non sara cambiata

Decisione

«Siva avanti

col decreto

confermata

lagiustezza

del criterio

della

obbligatorieta»

Parla il ministro della Salute:
«l"aumento delle morti legato
pure a mancanza di coperture»

Ettore Mautone

L'eccesso di mortalita segnalato nel
2017 dall'Istat e il numero record di
decessi, registrati in Italia (ma so-
prattutto al Sud) nei primi due mesi
dell’anno - approfonditi ieri dall'in-
chiestadiMarco Esposito - sono, se-

Lascelta

La lista indicata

non € una scelta politica
ma tecnica assunta

su basi scientifiche

condoil ministro dellaSalute Beatri-
ce Lorenzin, «un fenomeno negati-
vo che ha una diretta correlazione
con il preoccupante calo delle coper-
ture vaccinali registrate in Italia ne-
gli ultimi anni. Legame di cui ¢’era
statosentore - dice Lorenzin - anche
nel 2016, quando ad un allarme
dell’Aifa scattato su un lotto antin-
fluenzale momentaneamente so-
speso (il Fluad, allarme poirientrato
ndr) corrispose un calo dell’aderen-
za ai vaccini e un picco di mortalita
nellapopolazione anziana». Cid con-
ferma, secondo il ministro «le buo-
neragionidell'impianto del decreto
sullaobbligatorietadeivaccini» seb-
bene quest’ultimo, in sede diconver-
sione in legge, «potra essere rivisto
in alcuni punti alla luce degli emen-
damenti». Modifiche, dice ancora il
ministro Lorenzin, «che non potran-
nosvilirela sceltadifondo del gover-
no sulla obbligatorieta e sul princi-
pio della sanzione per chi disatten-

La tempistica

Bisogna informare bene
non si faranno 12 vaccini
in un giorno ma saranno
distribuiti nel tempo

de tale obbligo». Il prossimo passo?
Lineeguidaalle Regioniperil poten-
ziamento dei servizi di prevenzione
e Salute mentale.

Ministro Lorenzin, il 2017 &
iniziato con un record di
mortalita. C'é un calo
dell’assistenza?

«Cisono in gioco vari fattori:
I'aumento del tasso dianzianitaela
correlazione tracalo vaccinale e
maggiore mortalita di pazienti

() IAMATTINO (5]
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fragili. I.'anziano si protegge col
vaccino. Abbiamo avuto inverni
molto freddi e un’influenza che
colpisce i polmoni con tantissime
ospedalizzazioni in Italia e Francia.
Daquil’aumento dei decessi».
Ildecreto sui vaccinié in fase di
conversione. Farete modifiche?
«Sono stati
presentati285
emendamenti, li
approfondire-
mo tutti. Mala
linea di
condottaresta
quellaindicata
dalle autorita
sanitarie del
Paese. Sono
propensaad
accogliere
modifiche
migliorative ma non asvuotare il
decreto».
Obbligatorieta e sanzioni saranno
discussi?
«Sono ilnucleo della normae non
sono in discussione. Sipud
discutere sull’entita delle sanzioni,
sulla obbligatorieta diuno ol'altro
vaccino. Ma lalistanon & unascelta
politica bensi tecnica assuntasu
basi scientifiche».
Correntidi pensiero sono a favore
del vaccino ma contrari alla
obbligatorieta.
«Laposizione netta dituttele
societa scientifiche & stata a favore
dell'impianto dellanorman.
Eral’unica strada possibile?
«L'unica praticabile per evitare
emergenzenel prossimo futuro.
L'epidemiadimorbilloin atto &
considerato dai ricercatori un
indice dellavulnerabilita del
Paese».
Unascelta fatta in base alla
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letteratura del passato?

«No anche quellaattuale. In
California, dopol’epidemiadi
morbilloa Disneyland, & stata
introdottal’obbligatorieta di9
vacciniperl'iscrizionea scuola. In
18mesi hanno ottenuto la crescita
diaderenzadi3 puntipercentuali».
In Campanial’Ordine dei medici
ha puntato anche suformazione e
informazione di medici e pazienti.
«Il coinvolgimento degli Ordini
professionali, deimedicie dei
pediatri & lavera svolta. Il decreto va
letto in modo complementare al
Piano nazionale vaccini.
Formazione e coinvolgimento di
medicie famiglie sono capisaldi
dellanorma.

Ele sanzioni?

«Possiamo ridurne il peso macredo
e spero che ne vedremo
pochissime. Puntiamo molto sul
rapporto tra medici e famiglie.
Bisognalavorare molto con Regioni
e distretti. Faremo campagne
permanenti ma medicie pediatri
sonoi principali attori. C'& spazio
anche periginecologiele
ostetriche nel percorso nascita.
L’eta di somministrazione puo
incidere? In Veneto senza
obbligatorietal’aderenza
aumenta al crescere dell’eta.
«I1Veneto ha speso moltissimo per
le campagna informative ma i
risultati sono stati deludenti con 250
casidimorbillo in ospedale. La
meningite miete vittime soprattutto
traibambini piccoli. Pochi casima
che fanno paura perle
conseguenze».

Cosa pensadella propostadi
rendere obbligatoriala
vaccinazione nel personale
sanitario?

| casi di morbillo
in tutto Numeto casi
4 i 2016 per mese
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«Sono assolutamente d’accordo per
dare un buon esempio ed evitare
rischidi contagio.

Einfarmacia?

«Ancora non |'abbiamo valutato».
Lasomministrazione di 12 vaccini
incute timore in alcuni genitori.
«Inrealta bisogna informare bene,
nonsifaranno 12 vacciniin un
giorno ma saranno distribuiti in
base all’arco temporale del
calendario vaccinale gia in vigore
con quattro punture e isuccessivi
richiami cosi come avviene gia
oggi».

Parliamo delle morti evitabili, non
cisono solo i vaccini. Stili di vita,
screeninge prevenzione
secondaria sono al palo in molte
Regioni.

«Dopo il duro lavoro perla
programmazione delle attivita
ospedaliere e l'innovazione sui Lea,
sufarmaci e ricerca ora purnteremo
tutto sulle politiche per la
prevenzione».

Neidipartimenti di prevenzione ci
sonodecine diinfermierima
pochi educaiori.

«E’ vero, bisogna rafforzare il
personale sul territorio, ripopolare
ambulatori, consultori, servizi per
laSalute mentaleela
neuropsichiatria infantile. Daremo
linee guida alle Regioni che
dovranno lavorare per questi
obiettivi».

Tutti quelli elencati sono nervi
scoperti per la Sanita campana.
Maattendiamo damesi il
commissario ad acta.
«Ladecisione & collegiale, del
governo. Abbiamo avviatola
procedurey.

Itempi?

«Presto cisaralanominan».
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LA PROVOCAZIONE DEL FILOSOFO GIORELLO
«Rifiutare scienza e vaccini?
Assurdo come mutilare i figli»

Matteo Sacchi

l I n caso di morbillo, finito
tragicamente, ci ha dimo-
strato che la questione

delle mancate vaccinazioni non
& affatto da considerare alla legge-
ra. E, quindi, il caso di fare una
riflessione seria su come vada af-
frontato un ambito in cui I'argo-
mentazione discussa & eminente-
mente scientifica. E che non puo
trasformarsi in un dibattito da
bar dove ognuno dice la sua,
ignorando bellamente il parere
della comunita scientifica. Per
Giulio Giorello, filosofo della
scienza ed epistemologo, il dibat-
tito & viziato da pregiudizio e in-
competenza: «Sentiamo solo le
proteste dei vivi, ma senza i vacci-
ni i bambini muoiono».

a pagina 13
servizi alle pagine 12-13

Giulio Giorello

«] nemici dei vaccini?
Irrazionali come quelli
che rifiutavano Galileo»

1l filosofo: «ll rifiuto a priori della scienza
e figlio del pregiudizio e dell'incompetenza»

Matteo Sacchi

W Un caso di morbillo, finito
tragicamente, ci ha dimostrato
che la questione delle mancate
vaccinazioni non e affatto da
considerare alla leggera. E,
quindj, il caso di fare una rifles-
sione seria su come vada affron-
tato un ambito in cuil'argomen-
tazione discussa & eminente-
mente scientifica. E che non
puod trasformarsi in una dibatti-
to da bar dove ognuno dice la
suaignorando bellamente il pa-
rere della comunita scientifica.

dal 1980 monitoraggio media

Abbiamo provato a parlarne
con Giulio Giorello, noto filoso-
fo della scienza ed epistemolo-
go.

Professor Giorello, ma co-

me ¢ possibile che, parlan-

do di vaccini, 'opinione di

medici e scienziati venga

sempre contestata?

«F difficile trovare una spiega-
zione sociologica convincente.
Credo che tutto il dibattito, so-
prattutto per quanto riguarda il
fronte antivaccinista, sia viziato
da pregiudizio e incompetenza.
Alcuni richiami alla necessita

dei vaccini, come quelli del viro-
logo Roberto Burioni, sono stati
molto duri, ma & comprensibile
che chi vede la chiara esigenza
di portare avanti una giusta edu-

B il Giornale E

" Fazio cocco di Mamma Rai
11 milioni per restare
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cazione pubblica alla salute
non sia disposto a venire a patti
con dei rifiuti a priori e per di
pilirrazionali».

Ma perché il messaggio di

medici e scienziati stenta a

trovare spazio?

«Stiamo assistendo ad un ri-
fiuto della scienza di ritorno.
Nel nostro Paese ad un certo
punto la rivoluzione celeste co-
pernicana era inaccettabile per
molt. Basti pensare all'abiura a
cui fu costretto Galileo. Oggi la
questione del cielo non € pit1 in
discussione, ma ¢ diventata cen-
trale la questione del corpo. Per
molti quello che la scienza ci di-
ce del corpo & inaccettabile, fa
paura... L'ostilita di molti anti-
vaccinisti e simile al rifiuto di
un tempo verso le scoperte di
Galileo.

Esiste un problema di libe-
ra scelta relativo all’'uso del
vaccino?

«Facciamo dell'informazione
seria, perché spesso sulla liber-
ta si fa confusione. La libera
scelta & una cosa bella e impor-
tante. Esiste una liberta di scel-
ta del singolo su che cure accet-
tare. Ma deve essere una liberta
informata. Qui siamo in un am-
bito in cui chi rifiuta il vaccino
decide per gli altri, spesso mino-
1i. E non solo per i suoi figli o

parenti, ma magari
espone al rischio an-
che chinon puo vac-
cinarsi e deve conta-
re sull'immunita di
gruppo. Lo Stato
puo lasciar fare su
chi sceglie delle pra-
tiche improprie per
iproprifigli? Possia-
mo lasciare stare
nel caso che in una
famiglia  trovino
una bella idea l'infi-
bulazione? Certo
cheno. E conivacci-
ni siamo nello stes-
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so ambito. Come si fa a dire che
il morbillo non porta rischi...
Certo che porta rischi. E le ag-
giungo questo: sa perché non
sentiamo le proteste di chi non
€ stato vaccinato e avrebbe di
certo preferito esserlo? Perché
senza vaccino e morto. Sentia-
mo solo le proteste dei vivi».

Ma questa situazione non &

in parte anche colpa degli

scienziati? Mi spiego: or-
mai la comunita scientifica
ha dimostrato che l'allar-
me partito dall'Inghilterra
negli anni '90 sul rapporto
tra vaccini ed autismo é pri-
vo di qualsiasi fondamento

e probabilmente fraudolen-

to. Eppure il messaggio al

grande pubblico non arri-
va.

«In parte lei ha ragione, a
volte la comunicazione scienti-
ficanon e sufficientemente di-
vulgativa. Vede, la scienza é fa-
ticosa, procede grazie al lento
tirocinio dei ricercatori. A vol-
te &€ comodo rifugiarsi nelle
consolanti false verita delle
pseudo scienze. Ha ragione
Burioni in questo, la scienza
non & democratica. C'e diffe-
renza tra un’opinione speri-
mentalmente suffragata e una
no».

Che fare allora?

«Per fortuna in questo perio-
do c¢'é grande impegno, sono
usciti molti libri che spiegano
inmodo chiaro I'utilita dei vac-
cini. Certo non € una lotta faci-
le. Miricordo una vignetta che
mise in un suo libro Margheri-
ta Hack. Si vedeva la Hack in
bicicletta sorpassata da un ti-
zio su un macchinone. La
Hack diceva: “Sono una astro-
noma” e il tizio sul macchino-
ne: “Largo, sono un astrolo-
go”. Basta questo a far capire
quanto facilmente la falsita
possa risultare pit gradita del-
la scienzan.

Le frasi

Liberta di cura non
vuol dire mettere
in pericolo gli altri
Per o stesso
principio allora
dovremo accettare
Iinfibulazione?

Sa perche non
sentiamo mai le
proteste di chi non
e stato vaccinato e
avrebbe voluto
esserlo? Perche
adesso e morto...

Purtroppo

la scienza fatica
a far valere

le proprie ragioni
Cosi molti si
rifugiano in false
verita consolanti
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INTERVISTA L PRESIDENTE DELLA SOCIETA DI FARMACOLOGIA: BASTA DENIGRARE

«I vaccim come I’acqua potabile
Sono indispensabili per vivere bene»

Chiave

di volta

Le vaccinazioni
aumentano la durata
della vita; insieme agli
antibiotici hanno ridotto
la mortalita per malattie
infettive a meno dell’'1%

Loredana Del Ninno
m BOLOGNA

GLI esperti sono concordi. La co-
pertura vaccinale € fondamentale
per salvarsi da malattie che posso-
no avere conseguenze anche estre-
me. Se ne torna a parlare dopo il
caso del bimbo di sei anni, affetto
da leucemia, morto a Monza per
aver contratto il morbillo. Gior-
gio Cantelli Forti (nella foto), pre-
sidente della Societa Italiana di
Farmacologia (Sif), non ha dub-
bi: «LLe vaccinazioni sono la chia-
ve di volta per aumentare la dura-
ta della vita, la cui importanza &
paragonabile, per impatto sulla sa-
lute, alla possibilitd di fornire a
tutti acqua potabile».

La sua opinione su quanto ac-

caduto a Monza?
«Sié trattato di un atto irresponsa-
bile soprattutto in un momento
come questo, dove in Italia sono
presenti oltre tremila casi di mor-
billo. Ricordiamoci che la profilas-
si vaccinale, unitamente agli anti-
biotici, ha permesso di portare la
mortalita dovuta a malattie infetti-
ve al di sotto dell’uno per cento
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Basta dire che nei Paesi del terzo
mondo, dove scarseggiano vacci-
ni e medicinali, il tasso oscilla tra

il 30 e il 40 per cento»

Qual é la quota che fa scatta-
rel'effetto gregge, cioé la pro-
tezione anche per chi non é
ancora vaccinato?
«Dipende dal tipo di vaccino: ad
esempio, 1’Organizzazione mon-
diale della sanita raccomanda di
non scendere al di sotto del 95 per
cento per la poliomelite e del 75
del percento per I'influenza»
Come Sif avete pubblicato un
“libro bianco’ sui vaccini
«Una scelta che risponde all’esi-
genza di informare in maniera
corretta i cittadini, per contrap-
porsi alle comunicazione che cir-
colano soprattutto in internet, ba-
sate su dati non validati dalla co-
munita scientifica internazionale,
ma veicolati da fonti alternative
anti-scientifiche».
Cosa ha generato a suo pare-
re leampie sacche di resisten-
Iza_,conh'o la profilassi vaccina-
e?
«La scarsa cultura e una campa-
gna denigratoria che si & diffusa
anche attraverso i social network.
Oggi molti si sentono quasi in do-
vere di seguire mode controcor-
rente, di essere diversi. E Ieffetto
emulazione & dietro 'angolo. La
cosa grave € che si assiste a una
certa reticenza anche da parte dei
sanitari: diversi medici e infer-
mieri non si vaccinano, malgrado
siano i pitl esposti e potenzialmen-
te portatori di numerose patolo-
gie, non sentono la responsabilita
sociale».

Che impatto avrebbe un cor-
retto utilizzo dei vaccini sulla
spesa sanitaria?
«Notevole, in senso positivo.
Prendiamo ad esempio la vaccina-
zione influenzale: aumentando la
copertura vaccinale al 75 per cen-

to, come raccomandato dall’Oms,
si eviterebbero 3,2 milioni di visi-

te specialistiche, con un rispar-
mio di 438 milioni di euro, scon-
giurando ben 35mila morti. Con-
sideriamo pure che il vaccino puo
contenere il problema della resi-
stenza batterica, sia in termini di
mortalita che di costi»

Esistono altri vantaggi?
«L’aspettativa di vita nel nostro
Paese si attesta oltre gli 80 anni e
si ritiene che nel 2050 piu di un
terzo della popolazione avra oltre
65 anni. L’utilizzo dei vaccini
consentirebbe la pit lunga soprav-
vivenza di pazienti con malattie
croniche e concorrerebbe a deter-
minare un invecchiamento attivo
e in salute».

Ci sono controindicazioni?
«La vaccinazione & un atto medi-
co: chi la pratica deve accertarsi

che il paziente non soffra di aller-
gie, non sia immudepresso e, se
donna, non si trovi in stato di gra-
vidanza».

Possono avere luogo effetti

indesiderati?
«Esiste un sistema di vigilanza a
riguardo e i dati vengono ottima-
mente accolti dall’Agenzia Italia-
na del Farmaco. Le ultime stime
disponibili evidenziano un tasso
di segnalazioni estremamente bas-
S0 e, tra i casi pili gravi e i decessi,
nessuno risulta direttamente im-
putabile ai vaccini».
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DANIELA MINERVA

ADESSO spegniamo i

megafoni. Magari

sapendoche non
avremmo mai dovuto
accenderli. Le gridainutilie
crudeliche assordano da due
giorni unafamiglialombarda,
colpita dal dolore piu grande,
hanno reso palpabile una
melma da cuibisogna tirarsi
fuori: vaccinare o menoun
bambino non € piti una
questione medico-sanitaria
(come dovrebbe): édiventata
I'arena dove si sbranano
gladiatori armatidicertezze
inossidabili, tutti accomunati
dalla voglia di urlarsi addosso.
Enon importa dove il piccolo
abbia contrattoil virusochilo
abbia contagiato: il fatto e che
estato contagiato. Il dolore che
impregna questastoria
italiana e tale che non la sipuo
usare per gettare la colpa su
nessuno. Mala gravita e tale
che nessuno puo nascondere la
testa sottola sabbia. Perché
questo bimbo non & stato
protetto. Non e stata tutelata
la sua salute, come invece, gli
garantivalarticolo 32 della
Costituzione.

Nelday after serve, con
freddezza, metterein filai
fatti: se la copertura vaccinale
scende sotto il 95% le malattie
infettive prendono a
propagarsi (sichiama

immunita di gregge); in Italia
siamo sotto perche da qualche
annoigenitori hanno paura
deivaccinie lamedicinanone
riuscita a convincerliche
bisogna, invece, temere i virus
eavere fiducia
nell'immunizzazione. Proprio
per questo tremila persone si
sono ammalate di morbilloin
Italia negli ultimi sei mesi. Il
risultato € ineluttabile, come
dice Walter Ricciardi,
presidente dell'Istituto
superiore di sanita: «La scienza
einesorabile nella sua capacita
predittiva: ogni 8 casi morbillo
c’éun’otite; ogni 15, una
polmonite; ogni 1500,
un’encefalite; ogni 3000, un
morto».

E capitato a lui: sei anni eun
cancro dacombattere. Mac'e
un milione di bambini che
rischiala suastessasorte. E
non solo quelliin guerra col
tumore. Sono
immunodepressi, cardiopatici,
diabetici, asmatici, malati al
fegato, aireni. Sonolafuorie
vanno a scuola, giocano coi
nostri figli e coi figlidei no-vax.
Oppure sono troppo piccoli per
essere vaccinati come quella
neonata bolognese morta di
pertosse contratta dagli amici
dei suoi fratellini, ancheloro
no-vax. Tutti questi bambini
vanno protetti. Dai virus e
dallaguerradiparolea
vanvera in corso.

©RIPRODUZIONE RISERVATA
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CADUTINELLA RETE

ACCINI piano. Ancora una volta il ministro Lorenzin e
stata contestata a Bisceglie da una agguerrita
pattuglia di genitori no-vax. I quali - contro il decreto
che impone [immunizzazione obbligatoria - hanno
contrapposto l'argomentazione secondo la quale «molti
bambini muoiono a causa delle vaccinazioni, ma la notizia
non finisce mai sui giornali», e «xvorremmo che il suo decreto
fosse basato su studi e motivazioni scientifiche». L ultima
affermazione puo suonare eccentrica solo a chi crede negli
argomenti razionali, visto che decine di istituti scientifict di
tutto il mondo hanno certificato ['utilita e anzi la necessita dei
vaccini. Ma chi sugge le proprie informazioni soprattutto da
internet non da molta importanza alle fonti. Sul web vige
purtroppo il famigerato principio - sbandierato ma poco
applicato da Beppe Grillo - che uno vale uno. La scienza pero
non e democratica: il mio parere non vale quello di Sabin, e le
malattie non si sconfiggono con un referendum. Galileo aveva
ragione anche se il resto del mondo pensava il contrario. Il
web ha consacrato un principio che ha Ueffetto di un napalm
oscurantistico: chiunque puo scrivere qualunque cosa, e ogni
opinione - per stramba, bizzarra, o semplicemente stupida
che sia - ha pari dignita. Internet e diventato uno Speaker’s
Corner pantografato all universo su cui ognuno puo montare
e dire le proprie imbecillita a milioni di persone.
Il complottismo ha purtroppo una sua seduzione oscura, € pill
affascinante credere alla cospirazione
emo-pluto-giudaico-maaloxonica delle case farmaceutiche e
ajl’ﬁdarsi a stregoni onnipotenti che percorrere la strada
plebea e talvolta faticosa della medicina ufficiale. In modo
paradossale proprio la tecnologia piu sofisticata e moderna ci
ha riportato alle caverne illuminate da un falo dove un tizio
coperto di pelli di pecora ricavava astrusi vaticini dalle
viscere degli uccelli. Ragazzi, spegnete lo smartphone e
accendete il cervello.
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La senatrice spazia
L] & L] ]
da Mussolini alle epidemie
aola Taverna, classe '69, nataa Roma, nellaborgata del Quar-
P ticciolo, & una delle esponenti del Movimento cinque stelle
che piu ha fatto e fa parlare di sé. Eppure di lei, prima della

-
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VACCINI: LE RAGIONI DEL SI.
LE RAGIONI DEL NO.
PARLIAMONE SU IODONNA.IT/
AUTHOR/MARIATERESAMELI.

LARUBRICA TORNA L8 LUGLID.

00 data
(] stampa

dal 1980 monitoraggio media

—  fOlgorazione grillina, avvenuta nel 2005, mentre navigando

in rete incappo nel blog del comico genovese, si sa ben poco.

Secondo alcune biografie, facevala grafica puhblicitaria, ma altre lavoglio-

no invece segretaria di un poliambulatorio di analisi cliniche.

In compenso, adesso, della Taverna si conosce tutto o quasi, perché la se-
natrice pentastellata non & certo
donna riservata o taciturna. Non
ama andare per il sottile e il suo
eloquio, romanesco e hrutale, &
arcinoto nel Parlamento, soprat-
tutto alle vittime delle sue inte-
merate. Lo sa bene Matteo Ren-
zi, che e unodeibersagli preferiti
della dirigente grillina. Una vol-
ta, presa dalla foga, lo ha addirit-
turaaccusatodiaver smantellato
con la sua cattiva politica lo «sta-
to sociale creato da Benito Mus-
solini». La senatrice non va d’ac-
cordo neanche con tanti colleghi
del Movimento, a dire il vero.
Di Maio & troppo moderato per i
suoigusti (e infatti lo ha criticato
perché voleva fare I'accordo sul-
la legge elettorale con il Pd e con
Forza Italia). E in sintonia con lui
solo quando il vice presidente
della Camera abbandona il poli-

tichese e spara: «L'Ttalia ha importato dalla Romania il 40 per cento dei cri-

minali». In quel caso, Taverna gli ha dato ragione.

Una donna cosi, che non si tiramaiindietro, e che mostra di non aver paura

di nessuno, nemmeno dello stesso Grillo, non poteva non intervenire nella

polemica sui vaccini.

Einfatti, anche in questo caso, ha dettolasua, e quando il governo ha varato

ildecreto della ministra della Sanita Beatrice Lorenzin, I'intrepida senatri-

ce ha ipotizzato: «Forse ci nascondono che ¢’ un’epidemias. —
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1)Oms: “Sui vaceini
['obbligo € giusto”
Scontro fra le regioni

Al ministero 160 telefonate l'ora
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no. E, trasversalmente, fa litigare partiti e so-

cieta civile. I1 43% dei casi di morbillo in Euro-
pa (5.483) si registra in Italia e dopo quello dell'Ue &
arrivato il richiamo dell’Organizzazione mondiale
della sanita: «La copertura vaccinale in Italia per
tutti i tipi di vaccini sta mostrando tendenze decli-
nanti». Il tasso di immunizzazione «& sceso in modo
vertiginoso e sono ricomparse malattie che erano ri-
tenute debellate», avverte il ministro della Salute,
Beatrice Lorenzin, eppure «sui vaccini vengono fatti
continui test, la sicurezza é totale, non esiste corre-
lazione tra vaccinazioni e patologie conseguenti: sia-
mo alle prese con un'epidemia di morbillo, ci sono
adulti costretti al ricovero in ospedale». Le regioni si
spaccano sulla introduzione dell'obbligo delle vacci-
nazioni per l'iscrizione a scuola, sancita per decreto
dal ministero della Salute. L'obbligo di legge di vacci-
narsi per essere iscritti a scuola ¢’é stato in Italia dal
1967 al1999. Da quando é decaduto, le coperture vac-
cinali sono scese sotto la soglia del 95% prevista dal-
I'Oms. «I dati giustificano 'adozione dell’obbligato-
rieta dei vacciniy, sostiene il presidente dell'Istituto
superiore di sanitd Walter Ricciardi. E «senza inter-
venti mirati e omogenei sul territorio nazionale, &
molto elevato il rischio di un ulteriore calo delle co-
perture vaccinali, vanificando anni di campagne
pubbliche di prevenzione». A guidare il fronte del
“no” & il Veneto, che ha impugnato il provvedimento
del governo davanti alla Consulta, ma anche altre re-
gioni hanno espresso una posizione contraria, dalla
Liguria alla Valle d’Aosta, mentre ad appoggiare la
misura sono, Emilia Romagna e Toscana, pioniere
della reintroduzione dell'obbligo. Il decreto scade il 6
agosto e andra in aula al Senato dopo il 3 luglio.

La difesa da parte dei medici del provvedimento &
netta. LAopi, I'associazione degli ospedali pediatrici
chiede che si vada avanti con 'approvazione del te-
sto («qualsiasi passo indietro sarebbe un autogol per
la salute»), Il governo apre ad un alleggerimento del
provvedimento nel capitolo delle sanzioni. Sulla li-
nea del governatore veneto Luca Zaia anche la vice-
presidente della Liguria Sonia Viale: «Sui vaccini
Papproccio non pud essere la coercizione: la Liguria
chiede al governo una correzione del decreto». Con-
tro le «misure coercitivey si schiera pure il consiglio
provinciale di Bolzano invocando lo «stralcio delle
misure ed una campagna di sensibilizzazione ampia
ed equilibratay. Perplessita anche dall’assessore alla

I a guerra dei vaccini divide enti locali e gover-
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Sanita della Valle d’Aosta, Luigi Bertschy. Il gover-
natore della Lombardia, Roberto Maroni contesta le
«assurde sanzioni» ed & «disponibile a sostenere il
Veneto e la Liguriay. Il presidente della Conferenza
delle Regioni e governatore del’Emilia Romagna,

Qinfann Banannini acgintira nha annn a favara «la
OLCLaliU DOLHAaCliIL assiCura Ciic SOIU a4 1aviole «id

stragrande maggioranza». La sua é stata la prima
regione ad aver varato una legge sull’'obbligatorieta
delle vaccinazioni per poter frequentare gli asili ni-
do. Successivamente, anche il comune di Trieste, la
Regione Friuli Venezia Giulia e la Toscana sono in-
tervenuti rendendo obbligatoria la vaccinazione dei
bambini per l'iscrizione agli asili comunali e conven-
zionati. Nella “guerra dei vaccini” il Piemonte sta
con Roma. «E una scelta di civilta- sostiene il gover-
natore piemontese Sergio Chiamparino-. Dobbiamo
mettere i bambini al riparo dalle malattie, tanto pilt
in un quadro epidemiologico in sempre piit rapido
cambiamentoy. Intanto la Corte di giustizia dell’'Ue
ha stabilito che servono «indizi sufficientemente
gravi,precisi, concordanti» per dimostrare «il difet-
to diun vaccino e il nesso di causalita tra il vaccino e
una malattia. Il numero verde (1500) del ministero
della Salute riceve 160 telefonate l'ora. A rispondere
alle chiamate sono operatori, dirigenti medici del
ministero e personale tecnico. L'obiettivo é chiarire i
dubbi dei cittadini sul decreto che introduce I'obbli-
go delle vaccinazioni per I'iscrizione a scuola. «Una
vita vale bene unalegge, dice Lorenzin all'indomani
della morte a Monza del bambino malato dileucemia
e stroncato dal morbillo preso da non chi non era
vaccinato. «I 12 vaccini inseriti nel decreto servono
alla messa in sicurezza della popolazioney. Il mini-
stro auspica che Zaia «ci ripensi» e decida di non
impugnare davanti alla Consulta il provvedimento:
«Non ci sono timori sulla costituzionalita ed é neces-
sario riportare in brevissimo tempo i dati di immu-
nizzazione di massa sopra il 95% in Italia. Il Veneto
non & messo bene, ha bisogno piti di altre regioni del
provvedimento d’urgenza: ha gia preso cantonate
scientifiche: prima su Stamina e adesso sui vaccini».
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Peggio finire in ospedale che non vaccinarsi

I ministro della Salute sfrutta la vicenda del bimbo affetto da leucemia e morto di morbillo per sostenere le sue tesi sulla profilassi
E pura propaganda, che nasconde una realta preoccupante: i nosocomi italiani ogni anno fanno pii vittime degli incidenti d’auto

UJO) data

(] stampa

LA LOSA?
GLIOSPEDALI
VENGONO
MOLTO PRIMA
DEI VACCINI

Chiariscounacosa: Infezioni ospedaliere

il sottoscritto
elesuefiglie

pii letali delle strade:
da 4.500a 7.000

sono tutti vaccinati  decessi contro 3.419

di MAURIZIO BELPIETRO

B Come quegli

italiani che per

goter parlare li-

eramente di

immigrati senza

urtareiguardia-

ni del politicamente corretto

premettono di non essere

razzisti, anche io voglio pre-

mettere di non essere contro

ivaccini. Sono vaccinato eho

vaccinato le mie figlie, le qua-

1i, pur prossime alla maggio-

re etd, continuano a sotto-
porsi alla profilassi.

Ci6 detto e sgomberato il
campo ai sospetti, veniamo
al sodo. Ossia a un bambino
di 7anni che é morto in ospe-
dale per le complicanze del
virus del morbillo. Carlo,
questo era il suo nome, ¢ de-
ceduto mentre era ricovera-
to per curare una leucemia
linfoblastica. Subito in tanti
si sono scatenati, usando la
sua storia per una battaglia
politica. Attorno al corpo di
un bambino morto e aunafa-
miglia s ta dal dolore si &
dunque allestito il solito tea-
trino, con dichiarazioni usa-
te per colpire la parte avver-
saria: in questo caso i grillini,
ritenutiatortoaragionevici-
ni al popolo «No vax», ossia a
quegli italiani che nutrono
sospetti nei confronti della
terapia vaccinica. Per alzare
il livello della polemica si &
fatto credere a tutticheil pic-
colo fosse stato infettato dai
fratellini, i quali non essendo
vaccinati perché i genitori
sarebbero scettici

nei confronti della pro-
filassi avrebbero contagiato
Carlo, il quale, gia debole
per la malattia tumorale,

dal 1980 monitoraggio media

sarebbe entrato in coma.
Inrealtd, poi si é scoperto
che i fratellini non ¢’entra-
vano nulla. Non sono stati
loro a trasmettere il morbil-
lo a Carlo, ma forse é statoil
piccolo a infettare il resto
della famiglia. Il primario
che lo aveva in cura infatti
alla fine ha ammesso che il
bimbo morto era vittima di
un’epidemia di morbillo
contratta in ospedale. Si,
avete capito bene. Nel re-
parto in cui era ricoverato
per essere curato dal tumo-
re si & beccato I'infezione
che lo ha ucciso. Al San Ge-
rardo di Monza, peraltro

eccellente osnedsle. sono

........... pedale, sono
stati diversii bambini colpi-
ti dal morbillo. Certo, il re-
parto in cui erano ricovera-
ti & riservato a bambini im-
munodepressi per le tera-
pie anti-tumorali, dunque

ia deboli a causa della ma-
attia: facile percio essere
contagiati.

«Ilproblema & la mancata
immunita di gregge», si &
fatta subito scappare la mi-
nistra della Salute, Beatrice
Lorenzin. Sottinteso: ci fos-
sero pitt bambini vaceinati,
non succederebbero casi
dolorosissimi come quello
di Carlo. Ovvio, ma forse é
anche ovvio che vaccinare
un bambino leucemico non
& cosa facile e dunque getta-
re la croce addosso alla fa-
miglia responsabile di non
averlo sottoposto a una cu-
ra preventiva forse non ¢ il
modo giusto per risolvere il
problema, anzi forse é il
modo piu semplice per sca-
ricarsi la coscienza.

Ribadisco: non sono con-
tro i vaccini, e perd non si

puo non notare che un mi-
nistro della Salute debba
preoccuparsi non soltanto
della corretta profilassi, ma
anche che negli ospedali
non si contraggano malat-
tie. In genere ci si rivolge al-
le cure di un medico di no-
socomio per guarire, e non
er ammalarsi. Al ministro
orse apparira cosa norma-
le che un bimbo ricoverato
per una grave patologia
venga curato per quella ma
si ammali di altro. A me, no.
Non so quale statistica ab-
bia dimostrato che le infe-
zioni contratte in ospedale
sono aumentate fra gli anni
Settanta e gli anni Novanta
del 36 per cento, sta di fatto
che all'inizio dell’anno un
servizio dell’Adnkronos so-
steneva che si é meno sicuri
in ospedale che in strada.
Riporto testualmente: «So-
lo in Italia le infezioni ospe-
daliere causano ogni anno
pil1 vittime degli incidenti
stradali: 4.500-7.000 morti
contro 3.419 vittime della
strada (dati 2015)».
Secondo stime di illustri
ricercatori, ogni anno una
percentuale di ricoverati
che oscilla tra il 5 e I'8 per
cento contrae un’infezione.
Stiamo dunque parlando di
una cifra che va da un mini-
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mo di450mila personeaun
massimo di 700 mila: non
proprio pochi. Anzi, decisa-
mente molti di pit1 delle po-
che migliaia di casi di per-
sone infettate dal morbillo.
Eppure di questi tempi si
parla solo di morbillo, che
certo ¢ una malattia che
puo avere complicazioni
anche gravi, ma il numero
dei morti per infezioni con-
tratte in ospedale e il nume-
ro dei morti di morbillo non
¢ neppure lontanamente
paragonabile. Va bene vac-
cinarci e lanciare appelli af-
finché non si trascuri il
morbillo, ma, caro mini-
stro, cercare di evitare che
in ospedale invece di essere
curati ci si ammali non &
forse pit urgente?

© RIPRODUZIONE RISERVATA



 Messannero

25-GlU-2017

U0 data
(] stampa

dal 1980 monitoraggio media

dapag. 1
foglio 1
Il caso morbillo
Vaccini, il prezzo
di una notizia falsa
Giuseppe A. Veltri
e Giuseppe Di Caterino

on sappiamo perché i geni-
tori del bimbo morto aMon-
za non abbiano vaccinato i
lorofigli.

Ilmorbillo & poi stato fatale. Quel che
sappiamo € che, nonostante gli appelli delle
autorita sanitarie e le iniziative di
sensibilizzazione, le false informazionisui
vaccininon siarrestanoe continuanoa
propagarsisempre pitl in Rete. Eppure la
comunitascientifica non ha trovato una
relazionedi causatravaccinieautismo. La
pubblicazione che sosteneva questa relazione
sibasavasudati inesattie per giunta
manipolati. E per questo fucancellata
dall’elencodelle pubblicazioni mediche. Inoltre
édeltuttoevidente che, nell’'ultimo secoloe
mezzo, i vaccini abbiano salvatomilionidi vite
e, ancoraoggi, sonoil pill efficace strumento di
prevenzione. Dovrebbe essere una questione
risolta, ma cosinoneé. Tanto che il Governo ha
dovutoemanare un decreto per contrastare i
segnalidirecrudescenzadialcune patologie
infettive che credevamo debellate.

Macomeé possibile tutto questo? Perché
I'informazionescientificanonriescea
sconfiggerele false notizie che si propagano
attraverso isocial? Per capirlo, bisogna
comprendere il modo con cui tutti noi, ogni
giorno, navighiamoin Rete.

Imotoridiricercaeisocialnonsono
strumenti neutri. Attraverso glialgoritmie i
filtri, cispingono verso contenuti chericalcano
lericerche pregresse, che cimettono in contatto
con persone che hanno i nostristessi interessi.
E quel fenomeno conosciuto come Bolle della
Rete. Se una persona in passato ha cercato
teorie negazioniste sui vaccini, nelle successive
ricerche, avra maggiori probabilita di
imbattersi in contenuti che sostengono questa
tesi. Meccanismo simileaccade suisocial: dalle
amicizie che civengono suggerite, alle
conversazioni sulla timeline, tuttoricalca la
nostravisionedel mondo, i nostri gusti, i temi
che piticistanno a cuore. Aquesto s'aggiunge
che ogniindividuo, per ragionidicarattere
psicologico, preferisce le informazioni che
rafforzanole proprie convinzionida quelle che
lemettono in discussione. La conseguenzaé

che ognunoresta impigliato nel proprio
mondo, esposto soloa quei contenuti ea quelle
posizioni verso cui ha gia un predisposizione.

Inoltrediversi studi hanno dimostrato che i
puntidicontatto tra bolle in cuisi sostengono
contenuti pro-vaccini e quelli no-vax sono
quasiinesistenti. Ognibolla, per i meccanismi
appenadescritti, sialimenta e vivedivita
propria.

Eesattamente questalaragione per cuile
fake-news sui vaccini continuanoadiffondersi.
Perchéchiéall'internodella bollano-vaxnon
entramai in contatto con informazioniche
affermanoil contrario. E perché, vere ofalse
chesiano, sonocomungque informazioni che

rafforzano le nostre credenze e fanno cioé leva
suquel meccanismo psicologicodi cui
abbiamoappena detto.

Sullosfondoc’e un tema pili generale e
riguardaisentimentidisfiducia e diffidenza
che, nelle societd occidentali, sta investendo
nonsololapoliticamaanche le sfere del sapere,
acominciare propriodalla scienza.

Le bolledellaRete danno un contributo
decisivoa tutto questo. Tantodaarrivarea
mettere indiscussione quel metodoscientifico
chedovrebbe essere patrimonio di tutti. Gli
effetti, per la politica, per 'organizzazione
stessa della societa, possono essere devastanti.
Finanche Obama, nelsuo ultimodiscorsoda
Presidente, ha parlatodeirischidelle bolle della
Rete; come puo funzionare il processo
democraticose ognuno vive nella bolla delle
proprie convinzioni, se non riconosce leragioni
dellaltro, se vengono meno glispazidi
confrontoe di sintesi? Ladrammaticavicenda
diMonzacidice cheéun temava affrontatoal
pil presto.
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La lettera di un papa al governatore

del Veneto: “Lasuavita € legata

al fatto che gli altri siano immunizzati”

“Caro Zaia, ciripensi
1vaccini obbligaton
salveranno mia figlia”

66

giomo. Ecomelei

cisono migliaia
MIGLIAIA DI BAMBINI di altri bambini
[Isuosisterna
immunitario €
debole e rischia ogni
L'es leghist: bianchi e piastrine. La sua vita  ni che hanno gia sofferto abba-
esponente €g Ista era affidata alle trasfusioni, fin-  stanza». Nicola e 1a moglie Fede-

ha deciso di impugnare
alla Corte costituzionale
il decreto Lorenzin

INSIEME
Nicola Pomaro, padre e ingegnere,
scrive a Zaia per la figlia di 5 anni

ENRICO FERRO

PADOVA. «Tutti pensano che vac-
cinare o meno il proprio figlio sia
un fatto privato manon & cosi. Bi-
sogna pensare anche ad altri
bambini, quelli con un sistema
immunitario debole. Mia figlia
ha subito un trapianto di midollo
enonha piu difese». NicolaPoma-
ro, 52 anni, ingegnere, ricercato-
re al Cnr di Padova, si & messo al
computer e hascritto conil cuore
inmano algovernatore del Vene-
to, Luca Zaia. Il motivo &1'annun-
cio, da parte del presidente della
Regione, di un ricorso alla Corte
costituzionale contro il decreto
del governo che introducel’obbli-
go delle vaccinazioni per l'iscri-
zioneascuola.

«Caro Zaia, non si opponga al-
lascelta del governo: solo cosi sal-
vera mia figlia», & I'appello acco-
ratodiNicola. Lasuaélastoriadi
un padre che da quasi due anni
lotta per salvare dalla leucemia
lafigliadib. «Nel 2015 —raccon-
ta— fu improvvisamente colpita
da una gravissima malattia del
midollo. Nel giro di pochi giorni il
suo sangue si svuotd completa-
mente di globuli rossi, globuli

dal 1980 monitoraggio media

ché fu messa in lista per un tra-

pianto. Passo tre mesi chiusa in
camera sterile. Fu sottoposta a
una chemio massiccia, perse tut-
tiicapelli e moltichili, rischio pit
volte la vita per le infezioni e an-
che dopo, per mesi, poteva esse-
re avvicinata solo indossando
unamascherina. Elei stessa pote-
va uscire, con mille precauzioni,
solo con unamascherina».

Nicola parla, e guarda il mon-
do, da un’altra prospettiva. Qui
non si tratta piu diliberta di scel-
taper iproprifigli, madirispetto
per la salute di quelli degli altri.
Ha provato a spiegarlo cosi al go-
vernatore del Veneto: «Finché
I'obbligo vaccinale non verra ri-
pristinato, la mia bambina conti-
nueraarischiare la vita ogni gior-
noe, comelei, molti altri che vivo-
nolostesso calvario. Tante malat-
tie diverse, una cosa in comune:
I'immunodeficienza. Questibam-
bini, per diversi anni, hanno un
sistema immunitario debole e
NON possono essere vaccinati. An-
che infezioni per nulla gravi per
loro possono risultare mortali. La
loro vita dipende dal fatto che gli
altri bambini intorno siano vacci-
nati, eimpediscano ai germi peri-
colosidi circolare».

Pomaro osserva che, da quan-
do I'obbligo vaccinale é stato eli-
minato, nel 2007, in Veneto «la
copertura é scesa pericolosamen-
te». Il che «& un fatto, e rappre-
senta un pericolo mortale per

miafiglia e per migliaia dibambi-

rica si interrogano sul successo
del movimento Novax, chesoloa
Padova, sabato scorso, ha porta-
to in piazza oltre 2mila persone:
«Credosiadovutoin parte all'uso
della rete, dove tutti possono di-
re tutto e teorizzare qualsiasi co-
sa. Il problema & che diamo per
scontato di vivere un mondo sa-
no, in cui non si muore piu di cer-
te malattie. Ma senza vaccini c'é
ilrischioditornare indietrodian-
ni».

La loro bambina ha dovuto ri-
nunciare all'asilo. A settembre
iniziera le elementari. Per il mo-
mento e iscritta, Nicola e Federi-
ca sperano. «Vede, governatore
— conclude la lettera — nulla &
pituimparziale della malattia: col-
pisce tutti, senza riguardo a sta-
to sociale, conto in banca, credo
politico o religioso. Oggi & tocca-
to a mia figlia, domani puo tocca-
re a qualcuno a lei vicino. Non
glielo auguro, ma capirebbe mol-
te cose. Venga aparlare conime-
dici di mia figlia. Chieda aloro se
I'obbligo vaccinale & necessario».
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La posizione del M5S
sui vaccini obbligatori

mmm Egregio Direttore
Maurizio Molinari, in
riferimento all’articolo
pubblicato da La Stampa in
data 23/06/2017, dal titolo
«Un bimbo su venti non puo
difendersi. L'immunita di
gregge resta lontanay, il
Movimento 5 Stelle precisa
quanto segue: «Dire che il
Movimento 5 Stelle & “contro
qualsiasi forma di
obbligatorietd” non risponde
a verita. Nella nostra
proposta di legge, depositata
in Senato, lasciamo invariato
Pattuale assetto normativo,
che prevede quattro vaceini
obbligatori; inoltre
prevediamo delle clausole di
salvaguardia, ovvero la
possibilita di ricorrere a
specifiche misure
obbligatorie in caso di
emergenze sanitarie o
compromissione
dellimmunita di gregge.
Lapproccio della proposta di
legge & quello della
raccomandazione in antitesi a
quello della coercizione, dove
per raccomandazione
intendiamo la promozione
delle vaceinazioni attraverso
un percorso di informazione e
accompagnamento delle
famiglie da parte di medici e
pediatri».

UFFICIO STAMPA M5S SENATO
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di Margherita De Bac
e Luigi Ripamonti

I nabimbadi ganni é mortaa
_ Roma per il morbillo. La

ROMA

Muore a9 anni
per il morbillo
Non era vaccinata

«Avrebbe potuto essere salvata»
dicono i medici. L'episodio risa-

le allo scorso aprile. La bambina

mosomica.

piccola non era vaccinata.

Bambina muore per il morbillo
[ medici: «Non era vaccinata»

Roma, aveva una rara malattia genetica. «Ma poteva essere salvata»

12

Ivaccini

Quelli diventati
obbligatori per

I'accesso alle
scuole (il
decreto legge
& stato varato
dal Consiglio
dei ministri

il 19 maggio
scorso)

ROMA Non ¢ stata fortunata la
breve vita di Maria, nome di
fantasia della bimba morta al
Bambino Gesu ad aprile, an-
che se la notizia é stata data ie-
ri. Chissa quanto devono aver
sofferto per lei i genitori, una
famiglia di Pontinia, vicino a
Roma, nel vederla crescere
con una grave anomalia cro-
mosomica non correggibile e
poi morire per una malattia
infettiva ritenuta banale e in-
vece pericolosissima. Maria
aveva diversi problemi per la
sindrome rarissima che ’ha
colpita alla nascita. Non cam-
minava, non parlava, il viso in-
naturale, un ritardo mentale
evidente. Per0d andava avanti.
Fino a quando non ha contrat-
to il morbillo che in un lampo
ha annullato le sue resistenze.
Se ne ¢ andata a 9 anni, dopo
un disperato tentativo in riani-
mazione. Non era stata vacci-
nata. «Avrebbe dovuto esserlo,
si poteva salvare» ha sottoline-
ato il presidente dell'Istituto
superiore di sanita (Iss), Wal-
ter Ricciardi.

Maria ¢ una dei 70 bimbi ri-
coverati per morbillo nel-

dal 1980 monitoraggio media

9 5 La scheda
@ Dal primo

Per cento gennaio a oggi

Elasoglia al Bambino

minima Gesu di Roma

disicurezzaper  Sisono

lacopertura registrati oltre

vaccinale che 70 ricoveri per

éstataindicata ~ morbillo

dall'Organizza-

zione mondiale

della Sanita:

I'ltalia é

al di sotto

lospedale romano nel 2017,
anno terribile, con i casi qua-
druplicati in tutta Italia rispet-
to al 2016 a causa dell'abbassa-
mento delle coperture, cioé
della percentuale di popola-
zione immunizzata: I'85 per
cento anziché il g5, la soglia di
sicurezza. Una storia emble-
matica. Se il virus responsabi-
le dell’infezione non circolas-
se a questi livelli, Maria non lo
avrebbe preso. E si sarebbe
salvato il piccolo morto la
scorsa settimana a Monza.
«Ecco perché ¢ importante
proteggere i nostri figli. I pit
fragili sarebbero difesi. La pa-
ura € ingiustificata e I'unicara-
gione per non vaccinare ¢é la
presenza di uno stato immuni-
tario debole», dice Elena Boz-
zola, infettivologa del Bambi-
no Gesli e vicepresidente della
Societa italiana di pediatria.
Nei posti di Pronto soccorso
di Roma il morbillo é nelle ul-
time settimane una frequente
causa di visite. Camilla Aiassa,
infettivologa pediatra del Poli-
clinico Umberto I, ha visto sfi-
lare decine di minori: «Per for-
tuna la maggior parte viene ri-

era affetta da un’anomalia cro-

apagnal9

® Fraquesti
cerala
bambina

di 9 anni morta
ad aprile

(mala notizia

é stata diffusa
soloieri), non
vaccinata,
giunta in
Ospedale

gia colpita dalla
malattia
ericoverata

in Terapia
Intensiva

per la necessita
di assistenza
respiratoria

mandata a casa dopo una ra-
diografia al torace che esclude
il coinvolgimento dei polmo-
ni. A preoccupare di pilt sono i
piccoli sotto 'anno che ancora
non hanno fatto la profilassi.
La prima dose ¢ indicata dal
calendario pil tardi, chissa
che non convenga in questa
fase di emergenza anticipare i
tempi».

Febbre altissima, mal di go-
la, difficolta di respirazione,
congiuntivite forte, otite: & co-
si che si presenta la malattia.
Le macchie sulla pelle, cioé
l’esantema, compaiono dopo
4-7 giorni. Alcune Regioni so-
no partite con campagne di
sensibilizzazione. In Lombar-
dia l'assessore al Welfare Giu-

idealista

o corea beve,

= trova 5
{
]
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lio Gallera ha coinvolto i pe-
diatri di famiglia.

Entro meta della prossima
settimana sara votato al Senato
il decreto che introduce 'ob-
bligo di 12 vaccinazioni per
scuola dell'infanzia e dell'ob-
bligo, il 25 luglio andra alla Ca-
mera e dovra essere approvato
entro il 6 agosto. Ora ne sta di-
scutendo la Commissione Sa-
nita presieduta da Emilia De
Biasi. Gli emendamenti ri-
guardano soprattutto il nume-
ro di vaccini (¢’é chi ne propo-
ne meno, chi 13) e la possibili-
ta di prevedere singole dosi
anziché sei insieme, pilt una
quadrivalente (anti-meningo-
coccoBe Csono a sé). La mag-
gior parte non ¢ disponibile
sul mercato singolarmente, il
fatto di prevedere pili compo-
nenti & considerato un vantag-
gio. I farmacisti, secondo una
norma firmata da Andrea
Mandelli, potrebbero collabo-
rare ospitando in farmacia
vaccinatori. E gli adulti? L'epi-
demia di morbillo non rispar-
mia chi hatrai24 ei6oanni.

Margherita De Bac
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Copertura dei vaccini in Italia

(dati in percentuale}
9343 9335

Fante Minlstero dolia Salute

9356 9333 93,2 93

8529 8523 8522

L'emergenza morbillo

| casi di morbillo
in ltalia

nonera stato
vaccinato

al 18 giugno

O

nello stesso
periodo del 2016

dej casi europel
sono [n ltalia

]

237 | casitra
gli operatori sanitari

L'eta media
edi 27 anni

<ENtimerri

ESAVALENTE

Combina in una sola somministrazione sei vaccinazioni per
prevenire le seguenti malattie: difterite, epatite B, infezioni
da Haemophilus Influenzae tipo b (Hib), pertosse,
poliomiglite ¢ tetano. Il vaceino, in uso dal 2001, viene fatlo
ai bambini al di sotto dell'anno di eté. [l quadrivalente,
invece, protegge da morbillo, parotite, rosolia e varicella.

76,62
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E dopo 30 anni
tornain Italia

un caso

di tetano

remava, aveva la faccia
T parzialmente

paralizzata. Viene
ricoverato in ospedale,
al San Martino di Oristano:
& tetano. Un ragazzino, 10
anni, ha rischiato ma ora
& fuori pericolo. I genitori
hanno ammesso: «Non lo
abbiamo vaccinato, siamo
contrari a tutti i vaccini».
La sua famiglia vive in
Lombardia ed era in
vacanza in Sardegna.
Giovanni (nome di fantasia)
una decina di giorni fa
giocava con la bicicletta, ¢
caduto, ha battuto la testa
sull’asfalto. Al pronto
soccorso gli hanno suturato
la ferita con alcuni punti e
hanno chiesto al papa e alla
mamma se avesse fatto la
vaccinazione antitetanica.
«Now, larisposta. I medici
hanno spiegato che sarebbe
stato meglio farla. «No,
grazie», hanno insistito.
Dimissioni e ritorno a casa.
1l ragazzino & poi partito per
le vacanze in Sardegna. «Il
tetano ha un'incubazione
fraigei21giorni — spiega
il dottor Giovanni Zanda,
direttore dell'unita
operativa di pediatria di
Oristano — e quando il

bambino € arrivato qui era
ormai conclamato. Lo
abbiamo trattato con
Iimmunoglobulina
antitetanica che blocca le
spore. Ora la fase acuta &
passata, sta meglio e si
valutera quando puo essere
dimesso dopo una decina
di giorni di terapia
antibiotica». Dagli anni ‘50
del secolo scorso in Italia
¢’é stata una diminuzione
dei casi di tetano di oltre
I'80 per cento dovuta alla
massiccia e capillare
campagna di vaccinazioni.
Questo ¢ il primo caso dopo
30 anni di una malattia che
si considera praticamente
debellata, proprio grazie
alla vaccinazione. «E ormai
rarissima. E si sarebbe
potuto evitare anche questo
caso — sottolinea Zanda —
se il bambino fosse stato
vaccinato». La grande
paura e il pericolo
scampato hanno pero
convinto i genitori di
Giovanni: verra vaccinato
appena possibile — hanno
assicurato dopo questa
esperienza — e con lui
anche i suoi fratellini.
Alberto Pinna
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L’intervista. Roberto Burioni, medico del San Raffaele
“Se le coperture calano ci imettono tutti, anche i novax”

“E. come se unoingessato
fosse messo sotto da un'auto
cosli sl colpiscono 1 piu debolr

MICHELE BOCCl

ROMA. «Stanno iniziando a per-
dere la vita le persone piu debo-
li». Roberto Burioni € il medico
del San Raffaele che dacircaun
anno si dedica alla diffusione
della cultura vaccinale, senza
sottrarsi a duri scontri online
conino-vax, per molti dei quali
€ ormai un nemico giurato.

I due bimbi morti a Monza e

aRoma avevano altre malat-

tie gravi. Li ha uccisi il mor-
hillo?

«Eun po’ come se mentre sta-
vano attraversando la strada
con la gamba ingessata e la
stampella una macchinali aves-
se messi sotto. Di chi & la colpa
della morte? Della frattura e
cioédellaloromalattiaodell’au-
to, cioé del morbillo? Potevano
procedere adagio e arrivare
sull’altro marciapiede. Il nostro
dovere nei confronti dei piu de-
boli e dinon far circolare virus e
batteri».

La strada dell’obbligo previ-

stodel decretolegge é quella

giusta?

«Dobbiamo far cre-
scere i tassi di copertu-
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ra per assicurare l'im-
munita di gregge, una
cosa che esiste esatta-
mente come la forza di
gravita. Quello e l'o-
biettivo, di come vada
raggiunto sipuo discu-
tere. Ma chichiede lali-
bera scelta vaccinale
non puo ostacolare la
societa, perché se le co-
perture scendono ci ri-
mettono tutti, pure loro».
Il decreto ha dato fiato alle
polemiche?
«Non saprei, pero spero che
la gente piano piano si convin-
ca, anche al di 14 della legge. E
una posizione inspiegabile quel-
la di chi € contrario ai vaccini
nel 2017, mi auguro che la veri-
ta trionfi sulle bugie. Ci sono
malattie che non vo-
glio piu vedere, e non
voglio nemmeno le ve-
damiafiglia».
Oggiéilmorbillol'e-
mergenza piu gran-
de?
«Direi di si, soprat-
tutto pensando che a
settembre riapriran-
no le scuole, dove si po-

trebbe diffondere an-

cora di pit.. E invece

probabile che in esta-

te ilnumero dei casi ca-
li».

Un anno fa ha aperto la sua

pagina Facebook, a settem-

bre ha scritto un libro molto
letto. Come & cambiata la
sua vita in questi mesi?

«Sono convinto di aver fatto
qualcosa di buono, di aver dato
un'informazione chiara e con-
vincente. Primanoncen’eraab-
bastanza. Sono rimasto molto
colpito da come mi hanno ag-
gredito alcuni dei contrari ai
vaccini. Io dico solo quello che
sostiene la scienza, niente di
pit».

Quali sono le bufale piu re-

centi sui vaccini?

«Ilfatto che un vaccinato pos-
sa inizialmente infettare altre
persone. Non e vero, c’'é solo
uno studio che segnala 5 casi su
55 milioni di somministrazioni
dell’anti varicella. E affermare
che nessun Paese chiede ai cit-
tadinidi fare tantivaccini come
I'Italia. E falso, in tutto il mon-
dosicomportano allo stesso mo-
do».
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SUVACCINI ESANITA I GIUDICI ASCOLTINO LA SCIENZA
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ELENA CATTANEO

ANCET, con un lapidario

redazionale intitolato

“Pit giudizio clinico, me-

no giudici clinici”, nel
gennaio del 1998 commentava
il cortocircuito scienza-giustizia
generatoin Italia dal caso Di Bel-
la. L’autorevole rivista osserva-
va: & «un’anomalia che la magi-
stratura abbia il potere di igno-
rare, sulla base di modesti pare-
ri medici, le precise direttive
(dell’Autorita Sanitaria) in ma-
teria di farmaci; o, peggio, che
le decisioni dei giudici comporti-
no il sostegno ufficiale ad una
cura non ancora sperimenta-
ta». Non € un caso che quella vi-
cenda fosse deflagrata nel Pae-
se a partire dalla decisione del
pretore di Maglie che aveva ob-
bligato]’Asldi Lecce a sommini-
strare gratuitamente quanto
prescritto dal noto dottore di
Modena. Dal pretore al Tar del
Lazio fino alla Corte Costituzio-
nale, il passo fu breve, con i co-
rollari di speculazioni politiche
di piazza, fughe in avanti di sin-
gole Regioni, la famigerata par
condicio mediatica tra scienzae
non scienza, fino al disastroso e
tombale esito della impropria
(in quanto priva dei requisiti)
sperimentazione promossa a
“furor di popolo” e a spese dei
cittadini. Dopo 15 anni abbia-
mo assistito allo stesso canovac-
cio con la triste vicenda Stami-
na. Anche qui non pochi tribu-
nali di ogni ordine e grado han-
no veicolato e avallato — certa-
mente non da soli—analoghe e
per molti aspetti ancor piu grot-
tesche “aspettative dicura”, tra-
sformando, magicamente per
sentenza, un pericoloso intru-
gliodipasticcinel dirittodel ma-
lato alla “terapia che non c’e”,
dimentichi di quel che le autori-
ta sanitarie competenti, la
scienza, il metodo scientifico, of-
frivanoloro. Non sitrattadiuna
occasionale “malpractice” di
singoli ma di una vera e propria

falla {non la sola) del sistema

idia 1000 1a S0a; QL 5L5Wellla

della giustizia italiano cui, nel
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febbraio del 2015, la Commis-
sione Sanita del Senato, con
I'approvazione dellarelazione fi-
nale relativa all'indagine cono-
scitiva sul caso Stamina, all'una-
nimita aveva cercato di porre ri-
medio con alcune proposte. Si
era condivisa la necessita di in-
tervenire affinché nei giudizi
aventi ad oggetto la sperimen-
tazione di farmaci fosse assicu-
rato, alla cognizione del giudi-
ce, 'apporto tecnico scientifico
dell’Autorita sanitaria compe-
tente. Da allora, il Parlamento
non ha mai avuto I'opportunita
direcepire quanto proposto.

Oggi, con la necessaria con-
versione del decreto legge
sull’'obbligatorieta dei vaccini, i
parlamentari hanno l'occasio-
ne di far tesoro delle riflessioni
richiamate e prevedere che nel
caso di controversie relative ai
farmaci, siano essi vaccini o og-
getto di sperimentazione, sia
coinvolta nel processo, pena la
nullita, I’ Autorita sanitaria com-
petente, Aifa o Iss, con obbligo
di «fornire in memoria tutti gli
elementi tecnico scientifici ag-
giornati sulla questione ogget-
todi causa». In tal modo si ridur-
rebbeilrischio cheil singolo ma-
gistrato sia costretto a decidere
— spesso in solitudine ed in ba-
se a consulenze tecniche d'Uffi-
cio (Ctu) poco accurate se non,
talvolta, difformi dalle prove
della scienza o dall’orientamen-
to scientifico prevalente — su
materie ad elevatissimo conte-
nuto specialistico.

La presenza obbligatoria in
tali processi delle nostre autori-
ta sanitarie, consentendo un
contraddittorio pieno sulle que-
stioni scientifiche offerte al giu-
dice, limiterebbe notevolmente
ilripetersi di esiti paradossali di
giudizi di accoglimento di do-
mande scientificamente infon-
date, con l'inevitabile disorien-
tamento dei cittadini. In altri
termini si cercherebbe di preve-
nire scelte giurisdizionaliimpro-
prie su quel che € a tutti piu ca-
ro:la salute.

L’applicazione della opportu-

nalegge sull’obbligatorieta vac-
cinale € verosimile che investi-
ra anche i tribunali italiani. Per
allora € necessario prevedere
che ogni magistrato — di cia-
scun tribunale della Repubblica
—possa conoscere nel processo
tuttiinecessarie aggiornatiele-
menti tecnico scientifici.

Questo tipo d’'intervento nor-
mativo si collocherebbe dun-
que all'interno e a monte della
decisione giudiziaria, nel pieno
rispetto dell’autonomia di cia-
scun magistrato, puntando —
attraverso il “semplice” ma fon-
damentale apporto scientifico
qualificato—aridurre il pit pos-
sibile le divergenze e lo scolla-
mento tra realta acquisita dalla
comunita scientifica prevalen-
te e quella “alternativa” propo-
stagiudizialmente.

Quanto ipotizzato & stato ri-
portato in un emendamento
che ho affidato all’attenzione
trasversale di tutti quei senato-
richeindividualmente ne condi-
vidano le finalita. “Bianco-Pic-
cinno” ¢ ilnome che idealmente
ho assegnato a questo emenda-
mento, come piccolo tributo al-
la memoria del professor Paolo
Bianco e del generale dei Nas
Cosimo Piccinno, prematura-
mente scomparsi. Uomini delle
nostre istituzioni, siano esse
universitarie o militari, di gran-
di capacita e competenze, di cui
ho conosciuto l'instancabile le-
na e determinazione nel far fi-
nalmente emergere — anche
neimomentipiu difficili—lave-
rita nella vicenda Stamina.

L’autriceédocente
all'Universita Statale
diMilano e senatrice a vita

©RIPRODUZIONE RISERVATA

ot )




e Uk

01-LUG-2017

dapag. 11
foglio 1

U0 data
(] stampa

dal 1980 monitoraggio media

Salute. Emendamento in Commissione

Scendono a dieci
i vaccini obbligatori
per gliunder 16

LEREGOLE

Saltal'obbligo perivaccini
anti-meningococcoBe C:

inquesto caso

la somministrazione
torna aessere raccomandata

Rosanna Magnano
ROMA

mm Saranno diecie non pittdodi-
ciivacciniobbligatoriperimino-
ridietAcompresatrazeroai6an-
ni. Saltano quelli anti-meningo-
coccoBeC, chetornanoaessere
raccomandati e gratuiti nell’am-
bitodelPianonazionaledellapre-
venzione vaccinale 2017/2019.
Novita in arrivo anche per altre
quattro vaccinazioni - anti-mor-
billo; anti-rosolia; anti-parotite;
anti-varicella- che restano obbli-
gatorie egratuite in base alle indi-
cazioni del Calendario vaccinale
nazionale, maperle qualiatre an-
nidall’entratainvigore del D1 Lo-
renzin e con cadenza triennaleil
ministerodellaSalute potrarevo-
care 'obbligo sulla base dei dati
epidemiologici e delle coperture
vaccinaliraggiunte,sentitiil Con-
siglio superiore di Sanita, la Con-
ferenzaStatoRegionie previopa-
rere delle commissioni parla-
mentari competenti. Questo il
senso dell’emendamento al de-
creto legge 73 presentato ieri in
Commissione Igiene e Sanita del
Senato dalla relatrice Patrizia
Manassero (Pd).

Nessuna modifica invece per
il vaccino esavalente (anti-po-
liomielitica; anti-difterica; anti-
tetanica; anti-epatite B; anti-per-
tosse; anti-Haemophilus in-
fluenzae tipo b) che resta obbli-
gatorio e gratuito da zero a 16
anni secondo le prescrizioni del
calendariovaccinale.

Vivo apprezzamento ¢ stato
espresso dalla presidente della
commissione Igiene e sanita del
Senato, Emilia Grazia De Biasi
(Pd): «Sono lieta che la mia pro-
posta sia stata accolta dalla rela-

trice e mi auguro che troviunlar-
go consenso. Ritengo infatti che
sia una soluzione che innova e
che, associata alle altre proposte
tra cui il rafforzamento della far-
macovigilanzae l'istituzione del-
l’anagrafevaccinale, rappresenta
un elemento di sicurezza per la
salute dei minori e di tranquillita
per le famiglie e daun impulso di
lavoroal Ssnintuttelesueartico-
lazioniapartire dalle Regioni».

Tl decreto legge (AS 2856) in-
troduce I'obbligo vaccinale co-
me requisito per 'ammissione
all’asilonidoeallescuoleperl’in-
fanzia e prevede I'obbligo per i
ragazzi fino a 16 anni che fre-
quentanolascuola,conmulteda
500 a7.500 euro in caso di ina-
dempimento e segnalazione da
parte delle Asl al Tribunale peri
minori. Il testo continuera a es-
sereesaminatolaprossimasetti-
mana con I'obiettivo di portarlo
alvotoal pili presto.

Allo stessodecreto sono state
gia apportate altre modifiche.
Perle iniziative di informazione
istituzionale destinate afavorire
laconoscenzadel decretovacci-

ni cisipotraavvalere della colla-
borazionedeimedicidifamiglia,
deipediatridibase e deifarmaci-
sti. Le associazioni di categoria
delleprofessionisanitariesaran-
no coinvolte nelle iniziative di
formazione del personale do-
cente ed educativo nonché di
educazione degli studenti, oltre
alleassociazioni dei genitori, co-
me previsto dal decreto. Ai con-
sultori familiari & infine affidato
il compito di diffonderele infor-
mazioni sul provvedimento.
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Ancora una giravolta sui vaccini
Italiani trattati come cavie dal Pd

I dem: «Profilassi obbligatorie da 12 a 10». Esclusa la meningite. Non era emergenza?

UJO data

() stampa

di SARINA BIRAGHI :

N Contrordine compagni. Al-
la faccia della necessita,
dell’'urgenza e delle scelte
scientifiche, i vaccini obbliga-
tori non saranno pii1 12 ma 10.
Resterebbero fuori dall'elen-
co le vaccinazioni contro il
meningococco B ed il menin-
gococco C. Questa la proposta
contenuta nell'emendamento
della relatrice, Patrizia Me-
nassero (Pd), e sostenuto dalla
stessa presidente della com-
missione Sanitd del Senato,
Emilia Grazia De Biasi (Pd).
Resterebbe quindi I'obbligo e
la gratuitd, periminoritraoe
16 anni, di vaccinazione anti-
poliomielitica; antidifterica;
anti-tetanica; antiepatite B;
antipertosse; antihaemophi-
lusinfluenzaetipob;antimor-
billo; antirosolia; antiparoti-
te; antivaricella. Inoltre, con
cadenza triennale il ministe-
ro, verificati e dati e le coper-
ture, potra decidere la cessa-
zione di obbligatorieta per
una o pili vaccinazioni previ-
ste. Un cambio di rotta che si
consuma all'interno del go-
verno, indebolendo forte-
mente lemotivazionidiunde-
creto pienodi ambiguita e che
smentisce tutti, dal ministro
Beatrice Lorenzin che vantava
un eccellente piano salute,
all'Istituto superiore di sani-
t4, che parlava di emergenza,
fino all'lstituto d’igiene, che
nechiedevaaddiritturai3 vac-
cinazioni.

Smentito anche il sottose-
gretarioalla Salute, Davide Fa-
raone, sempre Pd; che diceva:
«I1 decreto non pud essere ri-
toccato sul numerodeivaccini
derivato da scelte scientifi-

dal 1980 monitoraggio media

che. Scelte scientifiche che
non competono alla politica.
Non ci possono essere parla-
mentari che si alzano e dico-
no, disquisiscono sul numero
dei vaccini da rendere obbli-
gatori oppure no, come se fos-
sero essi stessi scienziatis.

11 decreto sull'obbligatorie-
ta dei vaccini, dunque, non é
solo un manganello che Pd e
Mss si dannoin testa vicende-
volmente, ma anche uno stru-
mento di resilienza politica
all'interno del governo anche
se la riduzione da 12 a10 non
risolve le grandi contraddizio-
ni del decreto stesso.

A cominciare dal rischio
sperimentazione come soste-
nuto nell'ultima Euntata della
Gabbia, su La7, dal professor
Ivan Cavicchi, docente di filo-
sofia della medicina all'Uni-
versitd di Tor Vergata a Roma:
«In nessun Paese d’Europa si
fanno 12 vaccini. Sui vaccini
mancano ricerche scientifi-
che sugli effetti collaterali di
medio e lungo periodo e I'lta-
lia, con 12 vaccini obbligatori,
sarebbeunaspeciediPaesela-
boratorio per una sorta di ri-
cerca scientifica di massa».

Insomma, i nostri bambini
diventano cavie per decreto e
non per scelta volontaria, co-
me accade in ogni sperimen-
tazione scientifica umana,

non protetti da un sistema di’

farmacovigi costarnte e
non garantiti da un comitato

dibioetica. Rischio conferma--
to indirettamente sempre in-

tvda Faraone: «Non credo che
il fatto che I'Italia sia un Paese
che sperimenta una obbliga-
torieifanche su quel numero
di vaccini, debba essere per
forza considerato un fatto ne-

gativos.

E per far passare un decre-
to, esso stesso sperimentale, i
politici non hanno evitato di
strumentalizzare i casi di
bambini con malattie geneti-
che ogravissime (danon poter
essere vaccinati) morti per
complicanze da merbillo per-
ché figli, per 'accusa, di geni-
tori fanatici antivax. Ocitareil
caso del bimho ricoverato per
‘tetano, ma non in pericolo di
vita, e dire, come I'onorevole
Faraone: «I dati stanno diven-
tando allarmanti... non si sen-
tiva parlareditetanoinquesto
Paese da decenni...». Certo,
perché nessuno cita i circa 60
casi di tetano e i 20 morti, so-
prattutto donne anziane non
rivaccinate, ogni anno in Ita-
lia. La mancanza di rispetto
Eer i genitori di quei bambini,

uguale alla supponenza ver-
S0 quei genitori scettici e sfi-
duciati che chiedono pili chia-
rezza sulle motivazioni e so-
prattutto piit documentazio-
nesugli effetti collateralicheil
'ministero continua a definire
«inesistenti». Nessun rischio
dunque nell'Italia che ha rice-
vuto Pincarico dalla Global
health security agenda di gui-
darelestrategieele campagne
vaccinalinelmondoechecan-
didaMilanoad ospitare’Ema,
I’Agenzia europea per i medi-
cinali, attualmente con sede a
Londra: budget annuale di
300 milioni, circa un migliaio
di dipendenti diretti, circa
65.000 visitatori ogni anno,
centinaia di meeting e conve-
inonchécollaborazionicon
e istituzioni e i laboratori lo-
cali. Forseil valore diunacam-
pagna vaccinale a tappeto?

© RIPRODUZIONE RISERVATA




01-LUG-2017
da pag. 1
foglio1/2

LaVerita

La nuova soluzione finale: abolire i genitori

Politica e magistratura, in combutta con I'ideologia scientista, hanno smantellato I'ultimo presidio di umanita. Padri e madri
sono spogliati della facolta di decidere il destino del frutto della propria unione. L’ultima parola spetta al tribunale della Tecnica
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diMARIO GIOCRDANO

@ Cari genitori,
mettetevi il cuo-
re in pace: siete
stati aboliti. Non
contatepitinulla.
Avete messo al
mondo il bambino, I'avete
amato, I'avete curato, svezza--
to, coccolato, avete pulito la
sua prima cacca e aspettato
con ansia il suo primo ruttino,
avete gioito dei suoi sorrisi e
tremato peril suoprimodenti-
no, ma adesso rassegnatevi: ve
Yhanno portatovia. Come nel-
lefilastrocchediunavolta:I'ha
preso la Befana che se lo tiene
unasettimana, I’ha preso'Uo-
mo Nero che selotiene
un anno intero. Anche se,

nellarealtd, 'Uomo Nero ha il
camice bianco. E sa di medi-
cina, farmacia e psicologia.
Avanti, su: chi siete voi di
fronte a cotanto sapere?
Niente. Solo genitori. Anzi,ex

enitori. Amate i vostri bam-

ini, 5i capisce, ma non esiste
un corso di laurea in amore
applicato. E neppure una cat-
tedra. Non esistonoidottora-
ti in genitorialita comparata.
E dunque, che aspettate? Fa-
tevi da parte e con: ate il
vostro pargoletto alla dea
Scienza. Sard sacrificato
sull'altare del Progresso. I
nuovi sacerdoti non ammet-
tono eccezioni.

UN NUOVO ORDINE

Proprio cosi: non ammet-
tono.eccezioni i nuovi sacer-
doti che ieri hanno strappato
Charlie ai suoi genitori per
darlo alla morte. E non am-
mettono eccezioni i nuovi sa-
cerdoti che in Italia vogliono
strappare i bambini a1 loro
genitori per darli alla'fabbri-

dal 1980 monitoraggio media

LE ALTRE VITTIME

Tra sentenze
€ vaccCi
hanno abolito
i genitori
ca dei vaceini. E non ammet-
tono eccezioni i nuovi sacer-
doti che ogni giorno strappa-
no i bambini ai loro genitori
darlo ai business degli or-
otrofi. L'ultimo caso lo
racconta i, sulla Veritd,
Alessia Pedrielli, e arriva da
Ascoli Piceno: un piccolo tol-
to amamma e papa che’han-
no voluto e desiderato. Il mo-
tivo? Sono stati giudicati ina-
datti a crescere un figlio. E
erché sono inadatti? Perché
o lievi disabilitd. Pro-
prio cosi: lievi disabilita.
Niente che impedisca di lavo-
rare, uscire, avere relazioni,
svolgere una vita pili 0 meno
normale. Solo che impedisce
di avere un figlio. Chi’ha sta-
bilito? Il giudice, ovviamente
basandosi su una relazione
tecnica. Latecnica hasempre
ragione di fronte alle quali,
oggi, il cuore soccombe.

Ma che mondo ¢ quello in
cui la freddezza delle relazio-
nitecniche edellenorme giu-
ridiche prende il sopravvento
sull’amore, sullo slancio, sul
calore, sull’affetto e sulla di-
sponibilita? E per Pappunto,
un mondo che calpesta
P'umanita. Dunqueunmondo
disumano. Dietro la coppiadi
Ascoli Piceno c’¢ una rete fa-
miliare solida, chesieradetta
pronta ad aiutare i due, caso-
mai ne avessero avuto biso-
gno. Cosi come dietro ai geni-
tori di Charlie si era mossa
una rete mondiale di aiuti, di
solidarietd, di sostegno (non
fl)llo economico), che ﬁl stata

egramente ignorata da tut-
ti. Dai medici, dai giudici in-
glesi, dai giudici europei.

DISCREZIONALITA

Charlie deve morire, il
bimbo di Ascoli deve andare
in orfanotrofio. E perché lui
in orfanotrofio e tanti bimbi
rom, cresciuti nella monnez-
za e educati al furto, invece
no? Difficile dire. Probabil-
mente lo stabilisce il comma

bisdellanorma quater fonda-
ta sulla relazione tecnica ap-
ena sfornata dall’ultimo la-
ratorio del sapere. Dove,
ovviamente, ci sono un sacco
di provette in frigorifero. E
cuori ancora pitl gelati.
Mache c’interessa del cuo-
re? 1l cuore é superato, ¢ evi-
dente. 1l cuore appartiene al
vecchio. Oggi ¢ la scienza che
conta, ¢ lascienzachedecide.
11 cuore, al massimo, va bene
gzr igenitori. Cio¢ tutta roba
buttare al macero. Pensate
un po’, che quelli (i genitori),
si fissano addirittura con il
tenereinvitaibambinianche
quando sono malati. Non vi
pareun’assurditd nell’era del
progresso tecnologico? Via,
‘non indugiamo oltre. Stac-
chiamo le macchine, uccidia-
mo i bambini: & cosi che si
fanno passi avanti, & cosi che
si costruisce il futuro. E an-
che la storia dei vaccini, per
dire: cosa sono tutte queste
preoccupazioni sulla salute?
Perché quei genitori si spa-
ventano? Che cosa temono?
Ma si, suvvia, ci sarad qualche
bimbo rovinato, ci sara qual-
che neonato distrutto per
sempre dal vaccino, ma che
sard mai? Effetti collaterali.
Non vite, ma numeri. Piccoli
numeri che non possono fer-
mare limpetuosa avanzata
del maxi piano europeo di
s%erimentazione generale.
Che poi, se facciamo il record
di punturine, potrebbe esse-
rechecidannopurein palioil
bambolotto della  sede
del’Ema (I'Agenzia europea
della medicina). Si pud forse
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rinunciare? Per qualche bim-
bo che finisce sulla sedia aro-
telle? Vi fate impressionare
per cosi poco?

NON CONTATE NULLA
Non é possibile, dai: e allo-
ra avanti, vaccinazioni obbli-
gatorie su vaccinazioni obbli-
gatorie, decretie supermulte,
1 genitori che non vogliono
devono essere travolti. Non
contano nulla, non contate
nulla: I'avete capito o no?
Esattamente come non con-
tano nulla i genitori di Char-
lie che I’'avrebbero voluto cu-
rare fino-all’ultimo, attaccati
alla vita e alla speranza come
solo i genitori sanno essere.
Ma vi pare? Attaccarsi alla vi-
ta? Cheroba antica é? Che poi
¢ proprio strano: far tanta fa-
tica per tenerein vita un bim-
bo malato quando se ne pos-
sono far ammalare facilmen-
tetantialtri. Lasciatefarealla
dea Scienza, lasciate fare al
Progresso tecnologico: lorosi
che ci sanno fare. I genitori
devono solo smetterla di es-
sered’impiccio. Chiaro? Fino
aqualchetempofa tantisiap-
pellavano alla famiglia. Ma
3uel problema é stato risolto
a un pezzo, da tempo la fa-
miglia é stataspazzatavia. Di-
strutta. Massacrata. Umilia-
ta. Ora tocca ai genitori. Sono
I'ultimo impiccio: mamma e
papa che si ostinano a mette-
realmondofigli, e persinoad
amarli. Vi rendete conto?
Amarli. Roba da matti. La
nuova battaglia & iniziata: do-
po la famiglia saranno elimi-
natianche loro. Anche i geni-
tori. E cosi finalmente potra
trionfare la nostra meravi-
gliosa Tecnica: fredda, im-
personale, senza cuore € bu-
rocratica. Cosl impersonale
che, per sua natura, non po-
trd-mai essere mamma. Al
massimo figlia. Di p.

© RIPRODUZIONE RISERVATA

U0 data
(] stampa

dal 1980 monitoraggio media




02-LUG-2017
dapag. 1
foglio 1

q Commento

Credo piu ai vaccini
che ai luminari
troppo presuntuosi

di PAOLO GRIECO

Gentile direttore,

la polemica in corso
per l'obbligo delle vacci-
nazioni ha avuto come
conseguenza la radiazio-
ne dall’Ordine dei medici
di professionisti di valore
che hanno manifestato
dubbi sulla loro diffusio-
ne. Non posso entrare
nel merito del problema
non essendo un medico,
ma vorrei fare alcune ri-
flessioni generali sull’ar-
gomento, da osservatore
esterno e neutrale.

Siamo molto riconoscent ai ri-
sultati ottenuti dalla medicina e dal-
I'industria farmaceutica, tuttavia
I'impressione e che siano divenute
troppo orgogliose e presuntuose,
quasi tendessero a sconfiggere ogni
malatta.

I dottori oggi ci dicono quando
possiamo lavorare, guidare, come
nutrirci, persino quando possiamo
fare sesso, oltre a quanto ci resta da
vivere.

In altre parole condizionano la no-
stra stessa esistenza. Ma la medicina
€ una scienza esatta?

La risposta e negativa. Non solo i
dottori sono spesso in disaccordo,
ma l'effetto dei medicinali varia da
paziente a paziente e quindi un ri-
scontro oggettivo e impossibile. Ba-
sterebbe leggere il capolavoro di

Tolstoj La morte di Ivan I’ ilic per
rendersene conto o il famoso libro

di Alexis Carrel (1873- 1944) - pre-
mio Nobelnel 1912 - L'uomo questo
sconosciuto.

Certo, da allora lo scenario scienti-
fico & enormemente cambiato, ma
riteniamo che sotto molti aspett la

1luminari arroganti
Credo ai vaccini
piu che ai dottori

natura umana rimanga un mistero.
In altre parole alla medicina manca
una filosofia, la modestia e 'umilta
che sarebbero necessarie.

Tutto cio senza citare i suoi colos-
sali errori. Per tutti valga il nome del
dottore ungherese Ignac
Semmelweis (1818 - 1865) il quale,
anni prima di Pasteur, con straordi-
naria intuizione, capi che l'elevato
numero di partorienti che morivano
all’'ospedale di Vienna era dovuto al
fatto che i medici che le assistevano
giungevano in maternita dal reparto
dove si eseguivano le autopsie, sen-
za essersi prima lavati le mani, pro-
vocando cosi I'insorgere di una feb-
bre puerperale causa dei decessi del-
le donne.

Ebbene, Semmelweis fu licenzia-
to e considerato pazzo. In Ungheria
venne ricoverato in manicomio fino
alla sua morte. Solo dopo loriabilita-
rono e gli fu eretto un monumento
funebre.

Non disconosciamo, vogliamo ri-
peterlo, i meriti della medicina, ma
dobbiamo mettere in bilancio an-
che quella che abbiamo definito I'ar-
roganza della scienza medica, i casi
di malasanita, gli interventi chirurgi-
ci eseguiti su persone molto anzia-
ne, il concetto di qualita della vita
del tutto relativo, la pretesa di scon-
figgere tutte le malattie, oltre alrispet-
to dovuto alla volonta del paziente,
che deve essere libero, magari sba-
gliando, dirifiutare una terapia.

In altre parole, gentile direttore,
chiediamo una medicina meno pre-
suntuosa, che si renda conto della
miseria del nostro corpo e della no-
stra mente, consapevole dei suoi li-
miti e che sappia accompagnare il
malato quando é alla fine del suo
viaggio terreno.

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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Stida sugli obbligatori

Sfida sul decreto

«[ vaccini obbligatori
devono diventare 13»

Carla Massi

I'emendamento

10. Ma I'Istituto Superio-

accini,
V demliridurrebbedal2a

re di Sanita échiaro:13.

Apag.2

La prevenzione

Vaccini

«Devono diventare 13»

»Parere dell’Istituto Superiore »L'emendamento dem li ridurebbe
da 12 a 10: braccio di ferro in Senato

di Sanita chiesto da Lorenzin
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ILCASO

SALGONO A 3.232

| CASI DI MORBILLO
REGISTRATI

DA INIZIO ANNO:

DUE MORTI,

COLPITI 192 NEONATI

ROMA L’ipotesi di ridurre le
vaccinazioni obbligatorie da
dodici a dieci ha portato I'Isti-
tuto superiore di sanita a pro-
porre di aggiungere un’altra
profilassi ed arrivareal3.

Uno dei 285 emendamenti
piovuti sul decreto (¢ in di-
scussione alla Commissione
Sanith del Senato) prevede un-
sorta di “alleggerimento” del
testo. Oltre il calo del numero
delle terapie di prevenzione,
infatti, ci sono anche la ridu-
zione delle sanzioni e la revi-
sione del rischio di perdere la
patria potestd per i genitori
che scelgono di non vaccinare
ifigli. L’emendamento, propo-

sto dalla presidente della com-
missione Sanita del Senato
Emilia Grazia De Biasi (Pd),
saravotato oggi.

I CONSENSI

Presentato venerdi scorso il
testo sembrava aver raccolto
consensi in Commissione, no-
nostante il “no” gia pronuncia-
to dal ministro della Salute
Beatrice Lorenzin. Che ieri,
sull'ipotesi riduzione, ha chie-
stoun parere all’Istituto supe-
riore di sanita. «Qualsiasi in-
cremento della copertura vac-
cinale - il commento il presi-
dente dell'Istituto Walter Ric-
ciardi- ¢ un successo di sanita
pubblica. Abbiamo sottolinea-
to ripetutamente che per noi
le vaccinazioni che dovrebbe-
ro essere somministrate sono
tredici. Andrebbe aggiunta an-
che l'anti-pneumococcica. In
questo modo proteggeremmo
tutti i cittadini ma, soprattut-
to i bambini, dal 95% delle me-
ningiti».

Si tratta di prevenire I'infezio-
ne da batterio Streptococcus




04-LUG-2017
da pag. 2
foglio2/2

I Aessanaero

pneumoniae, molto diffuso
nelle alte vie aeree di adulti e
bambini. Ne esistono pilt di
novanta tipi, alcuni di questi
possono causare infezioni co-
me otiti, sinusiti, polmoniti,
meningiti e sepsi. I pili colpiti,
bambini e anziani

Due i vaccini, secondo la
proposta, che tornerebbero
ad essere “raccomandati” ma
sempre gratuiti. L'antimenin-
gite B e C. Mentre per 'an-
ti-morbillo, anti-rosolia, an-
ti-parotite e anti-varicella
'emendamento prevede una
rivalutazione dell’ obbligo. Si
introduce, cio¢, una verifica
dopo tre anni dall’entrata in
vigore della legge per accerta-
re il livello di copertura vacci-
nale raggiunto. Nel caso fosse
ottimale si potrebbe ipotizza-
re di rimuovere 'obbligatorie-
ta.
Lavolontadifar diventare pil
flessibile il decreto sull’obbli-
gatorieta dei vaccini viene bol-
lata come «battaglia anacroni-
stica» dal ministro Lorenzin.
«lo mi assumo le mie respon-
sabilita - dice - i senatori si as-
sumano le responsabilita di
scegliere se vogliono un vacci-

Le nuove norme sui vaccini

no o due in meno o in pitl. E
una scelta che va fatta secon-
do scienza e coscienza. Per
quanto mi riguardaio la pren-
do solo in scienza». E ricorda
diessere pronta a portare mo-
difiche al decreto solo per
quanto riguarda gli aspetti po-
litici e non per quelli tecnici.
«Su quelli, nessuna mediazio-
ne politica. Sono le autorita sa-
nitarie quello che si pud onon
si puo fare». Il decreto, al mo-
mento, prevede cheibambini,
per potersi iscrivere a scuola
(fin dal nido) debbano essere
stati vaccinati con I'anti-polio-
mielite, anti-difterite, anti-te-
tanica, anti-epatite B, anti-per-
tosse, e anti-emofilo B (esava-
lente) che si fanno al terzo me-
se divita.

IL BOLLETTINO

La battaglia tra l'etica della
scienza e I'etica della politica
prosegue, dunque, mentre
I'Ttalia continua vedere cresce
il numero dei casi morbillo.
Fino a due-tre anni fa quasi
debellato dal nostro paese. Da
gennaio salgono a 3.232le se-
gnalazioni secondo il ministe-
ro della Salute e 1'Istituto su-

periore di sanita. Due i morti.
Uno lo scorso aprile, a Roma,
e riguarda una bambina di 9
anni, affetta da una sindrome
genetica. L’altro, pochi giorni
fa a Monza, dove a perdere la
vita ¢ stato un bambino di 6
anni, malato dileucemia.Non
erano vaccinati. L’aspetto che
pilt allarma gli specialisti ri-
guardaineonati: 192 colpiti in
sei mesi.

LE DOSI

L’etad media delle persone col-
pite € 27 anni, 1'89% non era
stato vaccinato, il 7% aveva ri-
cevuto una sola dose, il 35%
ha avuto almeno una compli-
canza, il 40% ¢ stato ricovera-
to, il 16% ¢ andato al pronto
soccorso. Le complicanze pilu
gravi: polmonite, epatite e in-
sufficienza respiratoria. Nel
2016 si sono contati 1.387 casi
di morbillo: ¢ il numero pit al-
to in Europa, secondo solo al
dato della Romania (2.702 in-
fezioni) e ben superiore a
quello di Germania (365), Po-
lonia (145), Francia (126), Sviz-
zera (105), Belgio (92) e Au-
stria (89).
Carla Massi
© RIPRODUZIONE RISERVATA
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Q I’intervista Antonio Chirianni

«In atto un'emergenza sanitaria

piu copertura, poi ne discutiamo»

UJO) data

IL PRESIDENTE,
DELLA SOCIETA
ITALIANA

DI INFETTIVOLOGIA:
PURTROPPO, NOI
FACILI PROFETI

ROMA Gli infettivologi sono stati i
primi ad accorgersene. Poco pill
di due anni fa hanno visto, im-
provvisamente, crescere i casi di
malattie ormai da tempo coperte
dalle vaccinazioni. Casi tra i
bambini e tra gli adulti. Si sono
accorti che, nelle corsie, stavano
tornando pazienti, anche molto
piccoli, con conseguenze gravi
da morbillo e neonati con la per-
tosse.

Ma, quando i pazienti arriva-
no in ospedale, vuol dire che tut-
to & gid accaduto. Che la disaffe-
zione alle vaccinazioni sta pale-
sando i suoi effetti sulla popola-
zione. I numeri dell'Istituto supe-
riore di sanitd hanno conferma-
to l'allarme. L'Italia, im provvisa-
mente, si € ritrovata “scoperta”
con una percentuale di copertu-
ra pill bassa di quella indicata
dall’Organizzazione mondiale
della Sanita.

«L’emergenza - spiega Anto-
nio Chirianni presidente della
Societa italiana di infettivologia -
I’'abbiamo individuata ai primi
segnali. Ma, ormali, era tardi. E
I'unica via da intraprendere &
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quellacheé stata scelta».
Per molti questo decreto ¢ sta-
to un colpo di mano, che ne

pensa?

«Siamo stati purtroppo facili
profeti quando abbiamo previ-
sto la possibilita di un aumento
dei casi di morbillo nel nostro
paese, a fronte del calo delle vac-
cinazioni raccomandate. In va-
rie aree del si € ben al di sotto del
95% di copertura. Non si poteva
fare altrimenti. Bisogna interve-
nire in modo deciso perché ven-

ga ben percepito dalla popolazio-
ne che si tratta di maggiore salu-
te per tutti».

Perché eravamo scesi troppo
in basso con il tasso di vaccina-
zioni?

«L’inversione & necessaria. Ve-
diamo di far risalire bene i nume-
rie poisara possibile valutare. Ci
comportiamo come si fa per le
emergenze sanitarie».

Si teme il ritorno di malattie
scomparse o0 quasi scomparse,
qual & quella che la preoccupa
di pit?

«Ovviamente mi preoccupano
tutte ma, della poliomielite, ve-
diamo ancora i segni su alcune
persone e questo ¢ un monito
che non possiamo dimenticare.
Vediamoanziani e meno anziani
con danni invalidanti importan-
ti. Non possiamo permettere che
un focolaio, in qualche parte del
mondo, & presente ancora in Me-
dio Oriente per esempio, possa
diventare una minaccia per noi».
E la difterite? Nell’'ultimo anno
uno o due casi in Italia e poi in
Belgio e Spagna

«Con il calo delle vaccinazioni
obbligatorie ci dobbiamo aspet-
tareanche ladifterite, certo. Una
malattia per noi debellata dalla
fine degli anni Novanta. Lo stes-

so discorso vale per la pertosse,
causa del decesso di alcuni neo-
natirecentemente».
Ora l'attenzione, anche degli
Stati Uniti che ci hanno segna-
lato come paese a rischio ¢ con-
centrata sul morbillo. Eppure,
una volta, questo allarme non
c’era
«Ma non c’era neppure il vacci-
no per proteggere anche quella
fetta di popolazione infantile
che, colpita dall'infezione, ri-
schiava gravi conseguenze. Il
morbillo viene visto come una
malattia minore, ma in realta
puo dare luogo a insufficienza
respiratoria, depressione immu-
nitaria e puo essere fatale. Come
abbiamo visto negli ultimi me-
SI»,
E le controindicazioni dilagate
in rete che hanno fatto allonta-
nare le famiglie dalle vaccina-
zioni?
«Ci sono certamente delle con-
troindicazioni che vanno rispet-
tate. Ma va ricordato che i vacci-
nisono fraimigliori farmaci per-
ché costano poco, sono efficaci,
durano per tutta la vita e induco-
no pochi effetti collaterali».
Quel caso di tetano in un bam-
bino non vaccinato in vacanza
in Sardegna ha sorpreso. Un al-
tro segnale?
«Non credo ma, certamente, an-
che se per questa malattia si ab-
bassa il livello di protezione si ri-
schia davvero. Sono circa sessan-
taicasitetanoinItaliaognianno
secondo I'Istituto superiore di sa-
nita, con venti morti. Ma i nume-
ri, anche in breve tempo, potreb-
berocrescere».

C.Ma.
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L'INTERVISTA

Fedeli:
«Cosi lo stop
alle maestre

violente»
MASS| m A pagina 9

Il mimustro e la sicurezza 1n cattedra
«Docent1 1done1 solo dopo tirocinio»

La Fedeli: ennesimo fatto grave, gli insegnanti denuncino gli abusi

Laprova

vaccini

Sull’obbligo per l'accesso
ai banchi il mio ministero
é pronto, aspettiamo solo
di vedere il decreto finale

LE NOMINE DEI PROF

«A settembre niente intoppi
Supplenze? Stiamo pensando
a contratti annuali»

di MATTEO
MASSI

«NON BASTA essere bravissimi».
La meritocrazia per accedere alle
cattedre non si misura solo con un
voto. L.a ministra Valeria Fedeli
parte da quello che & successo a Ro-
ma per parlare di come diventi
sempre di pill necessario cambiare
il reclutamento degli insegnanti.
«Abbiamo nuove modalita di as-
sunzione e questo credo che sia un
punto di svolta».

Ma bastano per prevenire

quello che & successo nella

scuola di Roma?
«Per I'idoneita all’insegnamento
non pud pill servire solo la laurea
— dice la Fedeli —. Nella ‘Buona
scuola’ ¢’ una delega sul nuovo re-
clutamento che stiamo implemen-
tando e che da la certezza di avere
insegnanti che siano idonei al lavo-
ro che andranno a fare».

Che cosa prevede il percorso

Fit (& cosi che si chiama)?
«Una formazione iniziale, un tiro-
cinio e un inserimento nella fun-
zione di docente. Tra 'altro que-
sto percorso € triennale e completa-
mente sostenuto economicamen-
te. Quindi chi vi accede sara paga-
to gia dal primo annov.

data

(] stampa

dal 1980 monitoraggio media

Ma dopo I’'ennesimo caso di
violenze sugli alunni, si conti-
nua a chiedere a gran voce
larrivo di telecamere nelle
SCUOIe e TesST psico~ammruainan
riodici sugli insegnanti.
«So che ¢’¢ questo dibattito ¢ non
mi sottraggo. Dico che questo per-
corso di tirocinio permettera di
avere dei docenti che siano idonei
all’insegnamento proprio perché
saranno valutati».
E che tipo di
ranno fatte?
«Valutazioni su come I'aspirante
insegnante si muovera nella didat-
tica ma anche sulle capacita rela-
zionali che dimostrera di avere.
Perché, ripeto, per essere insegnan-
ti non bisogna essere usciti solo
col massimo dei voti e aver vinto
un concorso. Servono anche que-
sti aspetti, che diventano fonda-
mentali, quando si vanno ad assu-
mere responsabilitd. E quando ci
si ritrova su una cattedra bisogna
essere consapevoli delle responsa-
bilitd ma bisogna anche essere ca-
paci nel coinvolgere gli studenti.
Per capacita relazionali, intendo
anche queste, visto che bisogna
confrontarsi ogni giorno con un
gruppo di bambini, ragazzi
nell’eta della crescitan.
Di fronte a quello che é succes-
so a Roma, qual é la sua rea-
zione?
«Cio che & successo ¢ di una gravi-
ta assoluta, anche perché vittima
di alcuni di questi episodi violenti
¢ stata una bambina con difficolta
psicofisiche. C¢ un aspetto di que-
sta vicenda pero, che va sottolinea-
to».
E qual é?
«Che nessuno ha scelto 'omerta.
Perché di fronte a episodi del gene-
re non si puo voltare la testa dall’al-
tra parte. Perché in un ambiente
educativo che per forza di cose &
collettivo, non & ammissibile che
se qualcuno vede qualcosa che
non va, non lo denunci. Anche la
voce dal di dentro, di insegnanti e
di presidi, nel momento del tiroci-
nio diventa importante per capire

alutazioni sa
qlurazion! sa-

se Paspirante collega potra essere
idonea a insegnare».
Mentre gli studenti stanno
per tirare il fiato, con gli esa-
mi di maturita agli sgoccioli, il
Ministero si prepara alla vola-
ta finale. Settembre é vicino
tutti gli insegnanti saranno al
loro nosto?
oro posto?
«Diciamo che stiamo rispettando
il cronoprogramma. E Pobiettivo
¢ di non avere questioni aperte a
settembre. Anche sulle eventuali
supplenze, stiamo lavorando a sup-
plenze annuali per coprire i buchi

che dovessero rimanere».

In numeri?

«Ancora presto per farne. Ci stia-
mo lavorando ora. Ma dal prossi-
mo anno faremo molta attenzione
anche agli eventuali abusi della
legge 104. L’anno scorso si sono
verificati alcuni casi e da settem-
bre faremo dei controlli per il rigo-
roso rispetto di questa legge che &
un diritto e di come tutti i diritti
non si deve abusarne. Perché gli
abusi vanno a discapito di chi cor-
rettamente la utilizza».

E sui vaccini, siete pronti?
«Ci siamo preparati per tempo.
Stiamo lavorando sia sul merito
dei vaccini obbligatori, sia sulle
condizioni concrete in cui dovra
lavorare la sanita per tenere in con-
siderazione il lavoro che va poi
svolto nella scuola: dall’autocertifi-
cazione ai tempi congrui per met-
tersi in regola».

Saranno dieci o dodici quelli

obbligatori?
«C’¢ un dibattito in corso in Sena-
to e si sta discutendo anche di que-
sto, aspettiamo di vedere come an-
dra a finire».
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Vacceini, decreto pit leggero
Dieci obbligatori e meno sanzioni

Al Senato la versione delinitiva con l'ok dell’Istituto di sanita

polio, difterite, tetano,
epatite B, pertosse,
Haemophilus B, morbillo,
rosolia, parotite, varicella,

Cosa cambia
Quantita Sanzioni Patria potesta
Erano obbligatori: anti Per i genitori Si prevede che la Asl

inadempienti multe
da 500 euro fino ad
arrivare a una maxi
sanzione di 7.500

segnali i genitori
inadempienti al
Tribunale dei minori,
che puo revocare la

meningococco Be C euro

potesta genitoriale

S

=

o
=

87,9

per cento

E la soglia
attuale di
vaccinazioni
quadrivalenti
{morbillo,
rosolia,
parotite

e varicella)

in ltalia.
Molto sotto la
soglia del 95
per cento
che assicura
il cosiddet-
to"effetto
gregge"”.
L'attuale
copertura
dell’ "esava-
lente” & inve-
cedel 93,5
per cento

PAOLO RUSSO

accinazioni obbligatorie

s / che scendono da 12 a 10,
lasciando come sempli-
cemente «consigliate», se pure
gratuite, quelle contro le menin-
giti di ceppo B e C, insieme a
pneumococco e rotarivirus.
Sanzioni pecuniarie drastica-
mente ridotte e nessun obbligo
di segnalare al Tribunale dei mi-
nori i genitori che non vaccinano
i propri figli, che avrebbero al-
trimenti rischiato di perdere la
patria potesta. Dopo un lungo ti-
ra e molla, la maggioranza trova
I'accordo su una versione pill
leggera del «Decreto vacciniy,
che il Senato ha iniziato a modi-
ficare in nottata e che probabil-
mente la Camera non potra pitt
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| primi 10 restano
obbligatori; consigliati
quelli contro
meningococcoBe C,
anti-pneumococco e
anti-rotarivirus

massima non puo

ritoccare, pena la decorrenza
dei termini per la conversione in
legge del provvedimento.

Sulle modifiche, riformulate
dalla relatrice pd Patrizia Ma-
nassero, il Governo tace, ma al
posto della titolare della Salute,
Beatrice Lorenzin, parla e da il
placet I'Istituto superiore di sa-
hita, lorganismo al quale lo stes-
so ministro aveva detto volersi
uniformare su temi che restano
di natura scientifica. E la rifor-
mulazione dell’articolo 1 & stata
giudicata, dal parere dell’Iss tra-
smesso alla Commissione sanita
diPalazzo Madama, «pienamen-
te rispondente ad affrontare le
problematiche epidemiologiche
del Paese, cosi come rappresen-
tate dall'Istituto superiore di sa-
hita negli ultimi tre anniy.

Cosl periscrivere i propri figli
a materne ed asilo ed evitare
multe per i ragazzi che frequen-
tano elementari, medie e primi
due anni delle superiori, restano
ora obbligatori i vaccini contro:
poliomelite, tetano, difterite,
epatite B, hemophilus influen-
zae B, pertosse, morbillo, paroti-
te, rosolia e varicella. Diventano
solo «consigliati» ma totalmente
gratuiti quelli contro meningo-
cocco B e C, oltre a quelli contro
phneumococco e rotarivirus, che
prima non figuravano nel decre-
to. «Una soluzione equa, concor-
data anche conigruppi della Ca-
meray, assicura il responsabile
sanitd del Pd, Federico Gelli,
preannunciando cosi che dietro-
front non ce ne saranno. Il per-
ché dell’alleggerimento della li-
sta degli obbligatorilo spieganoi
dati epidemiologici, che rispetto
al meningococco B non consen-
tono di parlare di epidemia,

La multa minima resta
a 500 euro; la sanzione

superare i 2.500, in
base a quanti vaccinisi
sono fatti saltareai figli  pil virtuale che reale

Scompare |'obbligo di
segnalazione al
tribunale per i minori;
di fatto la possibilita di
“perdere” la potesta é

mentre i casi del ceppo C sono
concentrati in Toscana dove &
gia in atto una campagna di vac-
cinazione di massa gratuita.

La lista degli obbligatori po-
tra comunque allungarsi o re-
stringersi a tre anni dalla legge
di conversione del decreto, in
funzione dei dati epidemiologi-
ci e delle coperture vaccinali
raggiunte, monitorati da una
commissione ad hoc istituita
dal Ministero. Quindiil0 vacci-
ni obbligatori potranno diven-
tare anche meno se supereran-
no la soglia del 95% di immuniz-
zati, sopra la quale scatta l'ef-
fetto gregge che impedisce ai
virus di trasmettersi. O di nuo-
vi potrebbero entrare nel recin-
to dell'obbligatorieta in caso di
focolai epidemici.

Per i vaccini «consigliatiy,
contro le meningiti di ceppo B e
C, il pneumococco e il rotarivi-
rus, il nuovo emendamento pre-
vede invece che le regioni ne as-
sicurino «l'offerta attiva e sicura
per i minori di etd compresa tra
zero e sedici anni».

Multa piti soft per i genitori
che nonvaccinanoifigliiscrittia
elementari, medie e primi due
anni delle superiori. Con 'assen-
so del governo, un altro emenda-
mento riduce infatti la sanzione
massima da 7.500 a 2.500 euro.
Si va anche verso la soppressio-
ne della disposizione che obbli-
gavala segnalazione dei genitori
inadempienti alla Procura dei
minori per gli adempimenti di
competenza. Che in casi estremi
avrebbero comportato la revoca
della potestd genitoriale. Una
misura giudicata eccessiva an-
che da diversi pro-vax.
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L’emendamento

Ok alla somministrazione
dei vaccini in farmacia

Lapossibilita, per i medici, di
praticare le vaccinazioni
obbligatorie all’interno delle
farmacie, previstacon
I'approvazione
dell’emendamento alDdl
vaccini € «un’innovazione a
vantaggio dei cittadini». A
sottolinearlo ¢laFederazione
degli Ordini dei farmacisti
italiani (Fofi)dopol'okin
commissione al Senato
dell’emendamento aldecreto
Lorenzin che autorizza
appunto le farmaciea
somministrare vaccini.
«Sarebbe comunque il medico
asovraintendere
all’inoculazione», sottolineala
Fofi.

Canapa shop. il business
dell “erba” aggira i divieti
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Le manifestazioni

contro il testo

[l decreto vaccini
oggiin Aula

Le proteste

non si fermano

ue punture contro dieci
D malattie infettive. Oggi
il decreto sulle
vaccinazioni obbligatorie —
superato nella notte l'esame
della commissione Sanita del
Senato — arrivera al voto
dell’Aula. Le profilassi

diventano necessarie per
entrare anido e asilodao a6
anni mentre da 6 a 12
(elementari, medie biennio
delle superiori) I'alunno viene
comungque ammesso, pero i
genitori vanno incontro a una
sanzione (fino a 3.500 euro,
anziché 7.500) e non rischiano
la sospensione della patria
potesta come nel testo
originario. Le profilassi
obbligatorie e gratuite, a
seconda dell’eta, sono 10
suddivise in una esavalente
con 6 componenti (antipolio,
tetano, pertosse, epatite B,
aemophilus influenzae) e una
quadrivalente (antimorbillo,
parotite, rosolia e varicella):

dunque due sole punture.
Altre 4 sono raccomandate e
gratuite in base all'anno di
nascita: antimeningite Be C,
rotavirus € pneumococco
(responsabile di meningite nei
bambini). In corsa un
emendamento sull'obbligo da
estendere a operatori sanitari,
socio-sanitari e docenti. Il
decreto va avanti e gli «anti
vax» non demordono nel
contrastarlo. Domenica a
Pesaro sono scese in piazza
migliaia di persone per
chiedere la liberta di decidere
sulla salute dei propri figli.
Sono arrivati da tutta Italia gli
stessi gruppi che hanno sfilato
nelle settimane scorse a Roma
e in altre citta. Sul palco

stavolta c’era anche il cantante
Povia con «Quando i bambini
fanno oh», interpretata con un
testo rivisitato per 'occasione,
¢ «Chi comanda al mondo»:
«La canzone mi € costata 34
querele», ha detto l'artista.
Nel corteo molte famiglie in
marcia con figli e passeggini,
tutti in maglietta arancione e
animati dalla volonta di
opporsi, obiettare e mandare
ibambini a scuola senza
certificati. Il provvedimento
della ministra della Salute
Beatrice Lorenzin dopo il
Senato andra alla Camera. Tra
le novita, medici presenti in
farmacia per vaccinare.
Margherita De Bac
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ANCORA FERMO AL SENATO
Il decreto vaccini

“non puo aspettare”
Lotta controil tempo
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SUL DECRETO vaccini “il grosso del

lavoro é stato fatto, quindi pensoe spe-
rocheprevalgalaragionevolezzaechesiporti
il provvedimento domani pomeriggio (oggi
perchilegge, ndr)inaula, perché cisonotem-
pidi urgenza del decreto che non possono a-
spettare”, Ad auspicarlo ¢ la presidente della
Commissione Igiene e Sanita del Senato, E-
milia Grazia De Biasi del Pd. Tra le modifiche

finoraapportatedal passaggioin Commissio-
ne a Palazzo Madama, la principale riguarda
lariduzionedellevaccinazioniobbligatorieda
12210. Diminuiscono anche le sanzioni ai ge-
nitori che non vaccinano: il tetto massimo di
quelle pecuniariescendea3.500 euroeviene
tolto il riferimento al rischio della perdita di
patria potesta.La Commissione hapoiappro-
vato un emendamento che prevede la possi-
bilita perimedicidisomministrareivacciniin
farmacia, che vede contraria la Federazione
nazionaledegliordinideimedici. Tragliemen-
damenti piu importanti ancora da votare,
quello che prevede l'obbligo di vaccinazioni
anche per operatori sanitari, sociosanitari e
operatori scolastici, inviato all'esame della
commissione Bilancio che lo esaminera pero
solo ogginellaseduta convocataalle 14e30.
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E sul decreto legge c’e la fiducia

Da Storace a Paragone
ecco i guru anti-vaccino

Fondato e Sereni

No Vaccini 2 / Paragone «Dubbi sulle case farmaceutiche»

«Devo essere libero
di poter scegliere»

Manuel Fondato

Il Gianluigi Paragoneleicheéconsidera-
to un paladino deino vax come giudicala
manifestazione di Pesaro che ha dimo-
strato come il fronte degli anti vaccinasti
sia ampio e trasversale.

«Lamiaposizionenon e sul merito scien-
tifico della questione, quello che ho detto
a Pesaro e ho scritto anche in un post su
Facebook riguarda la legittimita di uno
spazio del dissenso. Non mi piace un'ob-
bligatorietaimpostaeconsidero ancheec-
cessivamente veloce il processo di questo
decreto che ha molti punti oscuri. La velo-
cita innanzitutto e il passaggio da dodicia
dieci vaccini, quello che era un concetto
assoluto diventa un concetto relativo. Un
altro aspetto poco chiaro riguarda i dubbi
sugli intrecci che possono esserci tra case
farmaceutiche elapolitica, chenonsaran-
no mai dissipati finche i finanziamenti so-
prattutto alle fondazioni riconducibili a
politici non diventeranno completamen-
tetrasparenti. Selapolitica vuolefare chia-
rezza deve accettare la democrazia della
trasparenzaerendere centraleil parlamen-
to su questo tema. Non si puod accelerare
come e stato fatto».

Lei da genitore come si € comportato?

«loimiei figlili ho fatti vaccinare da pic-

coli. Ma oggi vorrei capire bene per quali
motivi c'@ un cambiamento sul temachee
sotto gli occhidi tutti. Manon sonoivacci-
ni in sé il problema per quanto mi riguar-
da.Amenonpiaccionolesanzionicollega-
te, perché non si puo arrivare al punto di
mettere in discussione la patria potesta».

Le cronache pero hanno parlato di un
obiettivo aumento di casi di morbillo e di
complicazioni legate alla scelta di non
vaccinare i bambini.

«Cisono stati casi dimorbillo, cosi come
cisono stati casidiautismo creati daivacci-
ni e con tanto di risarcimento. La politica
deve garantirela massima trasparenza eil
massimo diaologo. ho piu volte espresso
lamiavicinanza al professor Cavicchi, che
non e contrarioal vaccino. Manon e trami-
te questa via che si possono convincere i
genitorisuunpianovaccinale. [l pianovac-
cinale come esce dal decreto Lorenzin &
sbagliato, contestare il piano vaccinale e
differente da contestare il vaccino».

Della manifestazione che si e svolta nei
giorni scorsi a Pesaro che ne pensa?

«Lamia posizione e chiara. Rivendico lo
spazio del dissenso e che i genitori non
debbanoessereetichettaticomeirrespon-
sabili che mettono arepentaglio lavita dei
propri figli o dei figli degli altri».
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amanifestazione diPesaro
Ldei freevax (40000 censiti

dalla questura)in realta ha
fatto emergere un fenomeno stu-
diato da decenni capace di condi-
zionare la medicina ufficiale. Sfi-
dandola sul terreno del cambia-
mento e quindi creandole diversi
problemi (sfiducia, delegittima-
zione, cause giudiziarie).

iriferisco alla tradi-
zionale figuradel
paziente (una figura

passiva che da beneficiario
accetta di essere oggettiva-
mente ridotto alla propria
malattia e che spiega tutto
quello che gli capita come
destino) che diventa, a parti-
re dal secondo dopoguerra e
in ragione dei cambiamenti
delmondo che lo circonda,
un “esigente” (un soggetto
nuovo cosciente dei propri
diritti, informato e disinfor-
mato allo stesso tempo, che
contratta conilmedicoela
medicina perché vuole co-de-
cidere e che gli eventi avversi
li imputa al medico di cui si
fida sempre meno portando-
lo sempre pitiin tribunale).
Rammento che alla base del-
lariforma sanitaria del 1978
traivari postulati chela im-
ponevano quale necessita so-
ciale e politica ineludibile
c’era proprio il cambiamen-
to della figura del malato,
della tradizionale domanda
di cura, il suo bisogno di par-
tecipazione.

Con il decreto sui vaccini tut-
to questo (che in questi anni
ciha obbligati a discutere di
umanizzazione, dialleanza
terapeutica, di empowerment,
di consenso informato, di
bio-testamento, di relazioni
di cura, di presa in carico ecc)
prorompe, scoppia, viene fuo-
ri come un dissenso inarresta-

dal 1980 monitoraggio media

Lapiazza dei 40mila
Dei vaccini abbiamo
bisogno ma anche
diinformazione
Vaccini
Cosa ci dicono
140mila cittadini
in piazza a Pesaro

bile. Ma perché?

Perché il decreto, cioé il gover-
no, davantial cambiamento
culturale di una intera epoca,
sirifiuta difare i conti coni
fattori culturali che hanno
causato in tutta Europaun
calo delle coperture vaccinali
e stupidamente risponde con
Iintimidazione riesumando
uno scientismo di altri tempi,
ricorrendo all’'imposizione
coercitiva, la stessa che siren-
de necessaria con le grandi
epidemie come il vaiolo, cioe
obbligando le persone a subi-
re un numero ingiustificato di
vaccini ed a rinunciare a dirit-
tifondamentali.

Ma anche rivolgendosi alla
societa complessa (fluida,
postmoderna ,post ideologi-
ca ecc)con ambiguita senza
fare chiarezza sugli effetti col-
laterali, senza fare trasparen-
za suirapporti che collegano
ildecreto sui vaccini agli ac-
cordi internazionali tra Italia
Usa e Big Farma, ma soprattut-
to facendo un errore clamoro-
so, quello di accusare i genito-
ridiincoscienza e di irrespon-
sabilita, bollandoli con un
marchio dispregiativo (novax)
e minacciandoli con la depri-
vazione dei diritti e con I'im-
posizione di multe salate sen-
zacapire che a ben vedere
sono proprio le preoccupa-
zioni di questi nuovi genito-
ri, le loro cure, le loro paure,
iloro dubbi a fare diloro dei
bravi genitori fino a sfidare
per proteggere i loro figli fi-
nanco lo Stato se lo Stato
non offre le necessarie garan-
zie di affidabilita.

A Pesaroiluoghi comuni
del governo sono stati edu-
catamente e civilmente con-
testati, vale a dire le gratui-
te contrapposizione trale
liberta personali con I’inte-
resse collettivo, trala re-

sponsabilita e 1a liberta, tra
gli interessi ai diritti.
APesaronon c’eranoinovax
ma decine di migliaia di perso-
ne “esigenti” coniloro figlile
loro famiglie, a protestare cer-

to contro un brutto decreto
ma anche per una idea nuova

dicura, disalute, di medicina
nella quale liberta responsa-
bilita, e consapevolezza coo-
perano per lavorare insieme,
esattamente come ¢ stato fat-
to per la liberta di aborto, per
la chiusura dei manicomi,
per la salute neiluoghi di vita
edi lavoro, per il bio-testa-
mento, per il consenso infor-
mato ecc. Se ¢ vero che dei
vaccini abbiamo bisogno ¢
anche vero che essi si posso-
nousare, (come dimostrail
Veneto e il resto dell’Europa),
in tanti modi diversida quelli
prescritti da questo orrendo

decreto, senza mortificare né
valori né diritti e meno che
mai persone.

Mirammarico che la politica
eimedianelloro complesso
abbiano snobbato questa ma-
nifestazione. Entrambi sba-
gliano, la mia sensazione ¢
che siamo solo all’inizio. O
almeno lo spero. E’aRoma
che la protesta dovrebbe tra-
sferirsi, con un bel program-
ma che fughi ambiguita e
strumentalizzazioni, con il
sostegno di qualificati interlo-
cutori, quindi unendo ci6 che
ancora oggi € troppo sparso e
forse ancora non sufficiente-

mente definito.
B=&=—m: e
- il manifesto
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A Palazzo Madama. Oggiil governo decide

Per il decreto vaccini
il dilemma fiducia
Fiminaccia di sfilarsi

PERCORSOAOSTACOLI
InAula200 emendamenti

£ 100 subemendamenti.
Romani (Fi):«Lamaggioranza
cihaassicurato

chenoncisaravotoblindato»
Barbara Gobbi

Roberto Turno

ROMA

H Chiedere onolafiduciasulde-
cretovaccini?Solooggiil Governo
scioglieralariservainaulaal Sena-
tosulricorsoall’ennesimaprovadi
forza in Parlamento. Una cautela
dettata dalla logica dei numeri di
cui la maggioranza dispone a pa-
lazzo Madama:ilrischio & che For-
zaltalia, conilricorsoallafiducia,si
sfili dagli ampi accordi e dall’ap-
poggio pienodatoincommissione
sul decreto legge. E senza Fi, i nu-
meri per il Governo al Senato ri-
schiano seriamente di ballare. Fra
laltro, a creare tensione & anche
una raccolta firme della Lega per
ottenerealcunivotisegreti.

A frenare il Governo sulla deci-
sionepresaappenalunediin Consi-
gliodei ministri, & statoil capogrup-
po diFi, Paolo Romani. La richiesta
della fiducia «sarebbe un insulto al
Paese-hadichiarato-Nel Paesesie
aperto un dibattito importante e
I'Aula deve approfondire». Ma in
serata Romani fa poi sapere: «Ab-
biamo avuto assicurazione dalla
maggioranza che non metteranno
lafiducia».Lauspiciodiundibattito
«ampio e approfondito» & arrivato
poi dalla presidente della commis-
sione Sanita, Emilia De Biasi (Pd).
Sarail "clima d’aula”, questa matti-
na,afardeciderese porre omenola
fiducia. A prevalere, insomma, sa-
ranno le intese politiche: «Sono in
corso le trattative», ha ammesso la
relatriceincommissione Sanita, Pa-

trizia Manassero (Pd). Senza tra-
scurare che ci sono 200 emenda-
mentieuncentinaiodisubemenda-
menti. Lo scenario possibile, senza
fiducia,éunvotofinalesologiovedi.
Decisivo sara il parere sugli
emendamenti atteso questa matti-
na dalla commissione Bilancio. A
partire dalle vaccinazioni per ope-
ratori sanitari, socio-sanitari e sco-
lastici: non un obbligo in senso
stretto,esenzasanzioniinverita-ha
rilevato la relatrice alla Bilancio,
MagdaZanoni(Pd)-maunaracco-
mandazione alla regioni di «pro-
muovere» 'adesione alla profilassi
vaccinale. Ma, dice l'emendamen-
to, «senza nuovi o maggiori oneri
perlafinanza pubblica».1l che non
sarebbe possibile, come ha subito
rilevato laRagioneriagenerale con
unsecco parere negativo. Unamo-
difica che per0 in tanti chiedono e
che gia questa mattina richiedera
una nuova formulazione. Sempre-
chésiagraditaal’Economia.
L’appoggio di Forza Italia in
commissione sul decreto legge
(scadeil Gagosto evatrasferitoal-
la Camera) é stato determinante
fin dall’articolo clou, il primo, che
elenca le vaccinazioni obbligato-
rie da o a16 anni per l'iscrizione a
nidi, materne e scuole dell’obbli-
go: le modifiche sono passate per
unsolovoto, grazieaiforzisti. Che
peraltro, in virtu del sostegno da-
to, hanno incassato un punto che
stavaloro a cuore: la possibilita di
eseguire le vaccinazioni anche in
farmacia da parte dei medici, assi-
stiti dagli infermieri. Una novita
che ha fatto insorgere i camici
bianchi per ragioni di incompati-
bilita e di conflitto d’interesse.
FruttodellassetraForzaltaliaeil
Pdé anchelanuova mappadell’'ob-
bligo vaccinale:rispettoal testoori-

ginariodel decreto, fortemente vo-
luto dalla ministra Beatrice Loren-
zin,ilnumerodeivacciniobbligato-
ri-egratuiti-per 'accessoascuola,
si riduce da dodici a dieci. Scatta
T'obbligo tout court perle "tradizio-
nali":antidifterica, antitetanica, an-
ti epatite B, anti pertosse, anti Hae-
mophilus influenzae tipo b, anti
morbillo, antirosolia, anti-parotite,
antivaricella Perquattroprofilassi-
contro morbillo, rosolia, parotite e
varicella-siprevede pero,atreanni
dall’entrata in vigore della legge, la
verifica dei livelli di copertura rag-
giunti. In caso di esito positivo, un
decreto della Salute potra elimina-
relobbligo,anche perunasolavac-
cinazione. Nessun obbligo, invece,
per anti meningococco B e C, anti
prneumococco e anti-rotavirus: le
regioni dovranno garantire Pofter-
ta«attiva e gratuita» - conmodalita
dafissare entro diecigiorni dall'en-
tratainvigoredellalegge-sullabase
delle indicazioni del Calendario
vaccinale in vigore nell’anno di na-
scitadelbambino.

Altranovita,le sanzionipitmor-
bide perigenitori "riottosi”:lamul-
tamassimaé pitiche dimezzata (da
7.5003a3.500euro), mentrescompa-
re dal testo il riferimento al rischio
di perdita della potesta genitoriale.
Infine, i prezzi dei vaccini: dovran-
no essere contrattati all’Aifa,
I'Agenziadel farmaco.
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Lobbligo di vaceino
salta per chi lavora

a scuola e in ospedale
r ROMA

L’'emendamento che estende
l'obbligo vaccinale agli opera-
tori sanitari e scolastici «co-
me formulato adesso resta
scoperto. Bisogna trovare una
soluzione finanziaria, altri-
menti resta improcedibile».
Cosl il presidente della Com-
missione Bilancio del Senato,
Giorgio Tonini, spiega il per-
ché del parere negativo dato
dalla Commissione alla modi-
fica proposta al decreto vacci-
ni. «Io non discuto il merito -
aggiunge Tonini - perd noi fac-
ciamo un vaglio della copertu-
ra e la copertura al momento
non c’é. E necessario che ci
presentino un testo che quan-
tifica l'onere e proponga una
copertura finanziaria altri-
mentinon si pud fare».

In ogni caso, se il governo
non chiederd la fiducia &
molto probabile che il voto
sul decreto vaccini slitti a
giovedl. Ieri sera gli emenda-
menti da valutare nella di-
scussione generale erano
ancora circa 300. La richie-
sta di voto segreto si puo
presentare entro la fine della
discussione generale. Per-
tanto, fino a stamane e quin-
di fino al termine della di-
scussione generale non sica-
piranno esattamente i tempi
perché il governo ha fatto ca-
pire chiaramente che mette-
ra la questione di fiducia solo
nel caso in cui sichiedano ivo-
tisegreti. L'unica cosa certaal
momento & che senza voto se-
greto e senza fiducia I'iter del
provvedimento potrebbe con-
cludersi non prima di domani.
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[l decreto legge approda in Senato nella versione della commissione Sanita: niente fiducia, ¢’ chi vuole il voto segreto
Numerose modifiche: gatorie, arriva I” Anagrafe vaccinale, salta I’ipotesi della perdita

della patria potesta, ok all iter potrebbe concludersi domani, poi il passaggio alla Camera

La (lunga) battaglia de1 vaccim

Alberto Alfredo Tristano

Col presidiodeifree-vax, acquartie-
rati a due passi da Palazzo Mada-
ma armati di passeggini e magliet-
te arancioni, & arrivato nell’Aula
del Senato il decreto legge Loren-
zin sui vaccini. Un provvedimento
che incrocia dibattito pubblico e
tensioni politiche, laddove la mag-
gioranza si ritrova appesa a pochi
voti e la questione della fiducia ri-
schia di complicare ulteriormente
il cammino del governo. L'esecuti-
vo aveva autorizzato la fiducia ma
sisarebbe deciso dideporrelostru-
mento, anche per accogliere le ri-
chiestediForzaltalia, dispostaavo-
tare purché sidia corso aun’ampia
discussione suun temacosl delica-
to: in serata il capogruppo Paolo
Romani ha detto che «secondo le
rassicurazioni avute dalla maggio-
ranzanon cisara unvoto difiducia
sul decreto vaccini». Proprio sulla
fiduciasi e inserital'iniziativa della
Lega, attraverso laraccolta difirme
perilvoto segreto. Le firme necessa-
rie su alcuni punti del provvedi-
mento, ben oltre le venti indispen-
sabili e da parte di diversi gruppidi
opposizione, compresiSinistra ita-
liana e Movimento Cinque stelle,
sono gia pronte. Per questa matti-
nae previstaunariunione perdeci-
dere se depositare la richiesta en-
tro i tempi regolamentari della di-
scussione generale. La richiesta
per il voto segreto, se depositata e
accolta, comporterebbe non pochi
problemi per la maggioranza che a
palazzo Madama resta sempre ap-
pesa al pallottoliere. L'Aula ieri ha
intanto deciso la bocciatura delle
cinque questioni pregiudiziali pre-
sentate sul decreto legge da Lega,

OBBLIGATORIPOLIO,
DIFTERITE, TETANO,
EPATITEB, PERTOSSE,
EMOFILODITIPOB,
MORBILLO, PAROTITE,
ROSOLIAEVARICELLA

MB5S, Ala, Sie Gal. Senzavoto segre-
to esenza fiducial'iter del provvedi-
mento potrebbe concludersi non
primadidomani.

1l testo, licenziato nella notte
dalla Commissione Igiene e Sena-
to, reca alcune importanti modifi-
che.Ilnuovotesto recala presenza
dil4vacciniconsideratifondamen-
tali. Dieci, invece degliiniziali dodi-
ci, saranno necessari per potersi
iscrivere ainidie alle materne o per
nonesseresanzionatinel casosifre-
quentila scuola dell’obbligo (dalle
elementari alla seconda superio-
re).I diecisono quelli contro polio,
difterite, tetano, epatite B, pertos-
se, emofilo ditipo B, morbillo, paro-
tite, rosolia e varicella. Glialtri quat-
tro, per i quali sara richiesto un
grande impegno da parte delle As],
che dovranno essere attive nellari-
cerca di chi non & in regola con il
calendario vaccinale, sono l'an-
ti-meningococco B e C (che erano
inizialmente nelgruppo delle vacci-
nazioni obbligatorie), l'anti-pneu-
mococco e 'anti-rotavirus.

Sullavaccinazione quadrivalen-
te, cioe quellacheriguardamorbil-
lo, parotite, rosolia e varicella (nor-
malmenteeffettuatatrail tredicesi-
mo e il quindicesimo mese divita)
fra tre anni sara fatta una verifica
delle coperture. Se esse saranno ri-
salite dall’87,5 per cento attuale al-
lasoglia del 95%, quella cioe che as-
sicura il cosiddetto “effetto greg-
ge”, cadral’obbligo: ma a decider-
losara il ministero dopo aver senti-
togliorganitecnicisanitari. L' obbli-
go inveceresta perl’esavalente (fat-
to intorno al terzo mese di vita),
che riguarda difterite, tetano, per-
tosse, emofilo, polio ed epatite B.

Inizialmente il decreto prevede-

LALEGANORD
RACCOGLIE

LE FIRME
PERFARSALTARE
LAFIDUCIA

va sanzioni per i genitori che non
effettuavano le vaccinazioni. Tali
sanzioni restano, ma in una misu-
ra pil1 bassa: passano dalla forbice
tra500 e 7.500 euro, a quella tra 500
€13.500. Sempre a proposito dire-
sponsabilita genitoriali, cade possi-
bilita disegnalare chinon & inrego-
la alla Procura presso il Tribunale
dei minori per valutare la perdita
della patria potesta.

E passato un emendamento,
presentato da Forza Italia, che ri-
guarda le vaccinazioni pediatri-
che: sara consentita la sommini-
strazione anche in farmacia, perat-
tuare la misura c’e bisogno pero di
undecretoministeriale. Restainso-
speso I'obbligo vaccinale agli ope-
ratori sanitari e scolastici: «Come
formulato adessorestascoperto, bi-
sogna trovare una soluzione finan-
ziaria, altrimenti resta improcedibi-
le», spiega il presidente della Com-
missione Bilancio del Senato, il pd
Giorgio Tonini, a proposito del pa-
rere negativo dato dalla Commis-
sione alla modifica. «Io non discu-
toilmerito - aggiunge Tonini - pero
noifacciamo un vaglio dellacoper-
tura e la copertura al momento
nonc’e. Enecessario che cipresen-
tino un testo che quantifical'onere
e propongaunacoperturafinanzia-
ria altrimenti non si puo fare». Si
tratta comunque di una misura
chiesta a gran voce da molti, anche
negli Ordini dei medici oltre che
nelle Regioni. La Commissione
Igiene e Sanita ha approvato, tragli
altri, anche 'emendamento che
prevede l'istituzione dell’ Anagrafe
vaccinale nazionale, che registrera
la situazione vaccinale degli italia-
ni.
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LOBBY Dallavisita della Lorenzin alla Casa Bianca (2014) ai soldi delle case farmaceutiche

Gli Usa scelsero I'Ttalia come cavia
per la grande crociata sui vaccini

= Nel 2014, in America, il
Nostro ministro ottenne
l'incarico di guidare peri
successivicinque anni le
strategie di prevenzione dei

Paesi aderenti al Global
Health Security Agenda. Ma
i datinon tornavano, cosi é
nato il problema “morbillo”

© CERASA, DELLA SALA
E MARGOTTINIA PAG.2-3

ACCORDO Nel 2014 1a missione alla Casa Bianca
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Gli Usa atfidarono
all'ltalia di Renzi
la guerra al morbillo

Lallarme lanciato a gennaio sull'epidemia in 4 regioni usato

dal governo per spalancare poi le porte alla riforma Lorenzin

Primi della classe
Lintesa prevedeva una
copertura del 90%
in 5anni, oggi si punta

dall87al 95inunanno
» LUCIANO CERASA
na pericolosa epide-
mia di morbillo, fa-
vorita e amplificata
dalla propensione
dei genitori italiani, vittime
della propaganda, a non vac-
cinareifigli:é questalamisce-
la esplosiva che si sarebbe
materializzata nel gennaio
scorso davanti alla ministra
della Salute, Beatrice Loren-
zin, Una “tempesta perfetta”
che ha indotto i responsabili
sanitari del nostro paese a
stravolgereil pianonazionale
di prevenzione vaccinale che
erastatoappenaapprovato.E
che é stato integrato e sosti-
tuito con la “necessita e 'ur-
genza” di rendere obbligato-

dal 1980 monitoraggio media

riamente immune la popola-
zione italiana con eta com-
presatra zero e sedici anni da
12 malattie, entro il prossimo
anno scolastico. Ma la rico-
struzione di quanto accaduto
in quei giorni, quando sono
state prese decisioniche han-
no avuto una ricaduta su mi-
lioni di famiglie e stravolto
l'organizzazione della rete
vaccinale delle regioni, rac-
conta anche un’altra storia.

L'IDEA DELLA MINISTRA Lo-
renzin risale al 2014, quando
inunostudioloallaCasaBian-
cal’allora sottosegretario alla
Sanita Bill Corr conferisce al-
la ministra e al presidente
dell’Agenzia italiana del Far-
maco, Sergio Pecorelli, 'inca-
rico di guidare nei prossimi
cinque anni le strategie e le
campagne vaccinali dei 40
paesi aderenti al Global Heal-
th Security Agenda.

Per 'occasione il “Center
for Disease Control” degli
Stati Uniti, sceglie il morbillo
come “indicatore” dellabonta

delle strategie vaccinali glo-
bali. Le nazioni considerate
“leading” di tale progetto so-
no'Italiaeil Portogallo, conil
contributo di altri paesi come
India, Pakistan, Corea, Arabia
Saudita, Yemen. L’obiettivo
era diraggiungere in 5 anni, a
partire dal 2014, una copertu-
radialmenoil 90% dibambini
vaccinatientroiquindicimesi
di vita. Nel decreto Lorenzin
Pasticella si & alzata al 95% in
un anno.

EIL16 MARZO, quandola que-
stione di come diffondere la
copertura vaccinale in Italia
nel modo pit efficace traboc-
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ca dalla sanita alla politica.
Nello stagno tranquillo del
“piano triennale delle vacci-
nazioni”, piomba il macigno
di un post di Matteo Renzi:
“Avetevistoidati del ministe-
ro della Salute sul morbillo?
Pazzeschi! Nei primi mesi del
2017 si registra un aumento
del 230%. Lo dico da genitore
prima che da politico: suivac-
cininonsischerza”.L’allarme
preoccupato lo avevalanciato
gia la ministra Lorenzin: “Il
morbillo triplica” perché “in
troppi rifiutano il vaccino”. Il
dato incriminato del gennaio
2017, riportato nell’ultimo
bollettino “Morbilloe Rosolia
News” dell’Istituto superiore
dellasanita, segnalava 238 ca-
si, pitt che raddoppiati rispet-
toal2016.Unandamento con-
fermato anche dal numero
delle segnalazioni di “inizio
sintomi” di febbraio. In gene-
reicasichevengonorealmen-
te confermati sono tra il 70 e
I’80%. Per trovare un altro
picco bisogna tornare al 2011,
quandoi casiaccertati furono
4.671 con una copertura vac-
cinale al 90,1%, ben superiore
all’87,3%del 2016 console 865
segnalazioni.

Appena una settimana pri-
ma dell’allarme di Renzi, il
ministeroavevapubblicatou-
na circolare applicativa del
nuovo Piano nazionale di pre-
venzione vaccinale
2017-2019, bollinato il 19 gen-
naio. “I cittadini Italiani po-
tranno beneficiare di un’of-
ferta di salute, attiva e gratui-
ta, tra le pilt avanzate in Eu-
ropa, grazie all’ampio nume-
rodivaccini inclusinel nuovo
Calendario e al loro inseri-
mento nei nuovi Lea” rimar-
cava il ministero. La sommi-
nistrazione del siero an-
ti-morbillo rimaneva solo
“fortemente raccomandato”
e gratuito. Che cosa sia acca-
duto pochi giorni dopo, al
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punto dafarscattarel’allarme
epidemia, lo spiegail ministe-
ro della Salute in un comuni-
cato. L’aumento dei casi nei
primi due mesi del 2017 si &
concentrato in sole quattro
regioni, peraltro tra le pil a-
vanzate nell’assistenza sani-
taria: Piemonte, Lazio, Lom-
bardia e Toscana. Piu della
meta dei casi riscontrati rien-
tranellafascia d’eta 15-39 an-
ni, un segmento di popolazio-
nechenonécompresoneitar-
get dei provvedimenti presi
dalla Lorenzin, ma neanche
nella misurazione della co-
pertura vaccinale, che viene
fattanellafasciadietatrazero
e 24 mesi, mentre il decreto
individua come bersaglio
“sensibile” 1a popolazione tra
zero e 16 anni.

IL MINISTERO della Salute at-
tiva subito un bollettino setti-
manale “sull’epidemia di
morbillo in corso nel nostro
Paese”. Effettivamente in
queimesierainattoun’epide-
miadimorbillo, mainun altro
paese della Ue. In Romania si
erano registrati oltre tremila
casi tra settembre e febbraio.
L’Oms oggi riferisce che i fo-
colaidimorbillo che sistanno
registrando in Europa hanno
causato 35 morti negli ultimi
12 mesi, 31 solo in Romania.
DueinItalia. Sempresecondo
I’Oms il numero di ammalati
censiti in Italia dal giugno
2016 sono stati oltre 3.300. Il
picco é stato raggiunto a mar-
z0, con 880 casi. A giugno sia-
mo scesi a 287. Per circoscri-
vereilfocolaio dimorbillo, di-
vampato improvvisamente a
gennaio tra la popolazione a-
dultadopoannidideclinodel-
la diffusione della malattia in
Italia, il governo ha deciso
quindidisparare nelmucchio
conil decreto Lorenzin. E ve-
dere leffetto che fa.
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