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Oggetto: richiesta di pareri sull’utilizzo del vaccino anti-morbillo, parotite e rosolia, e sulla quarta dose di richiamo anti-difterite, tetano, pertosse. Vs. prot. 120 EPI del 15 marzo 2004 

Per quanto riguarda le modalità di somministrazione del vaccino anti-morbillo, parotite e rosolia (MPR), si fa presente quanto segue: 

· Come per le altre vaccinazioni, l’obiettivo della vaccinazione MPR è proteggere i bambini il più precocemente possibile, compatibilmente con l’efficacia e la sicurezza  della vaccinazione stessa. Numerosi dati di letteratura documentano che la somministrazione del vaccino MPR a 12 mesi di vita è efficace e sicura, e questa è l’età in cui la vaccinazione è raccomandata in numerosi paesi europei. 

· In Italia, la somministrazione della vaccino MPR a 12 mesi è prevista sia dal vigente calendario nazionale (Decreto 7 aprile 1999. G.U. n. 87 del 15 aprile 1999), che dal Piano Nazionale di eliminazione del morbillo e della rosolia congenita. 

· La circolare esplicativa del vigente calendario nazionale, pubblicata anch’essa sulla G.U. n. 87 del 15 aprile 1999, riporta chiaramente che i vaccini in commercio possono essere somministrati secondo schemi posologici diversi da quelli riportati nei foglietti illustrativi, purché in accordo con il calendario stesso. Questo si applica quindi anche ai prodotti MPR.

· Riguardo la somministrazione contemporanea con gli esavalenti, i foglietti illustrativi non la prevedono perché al momento dell'autorizzazione alla vendita non erano disponibili dati in proposito. Tuttavia, entrambe  le ditte produttrici hanno successivamente valutato immunogenicità e sicurezza della somministrazione contemporanea di esavalenti ed MPR, senza evidenziare differenze clinicamente rilevanti rispetto alla somministrazione in momenti separati. Anche se questi dati non sono stati pubblicati, riteniamo siano adeguati a sostenere la possibilità di effettuare contemporaneamente queste vaccinazioni.

· Infine, il vaccino MPR può essere somministrato contemporaneamente a qualunque altro vaccino previsto routinariamente in età pediatrica (DTP, HBV, Hib, IPV). Se la somministrazione non è contemporanea, non è necessario attendere un intervallo minimo rispetto alla vaccinazione precedente. 
Per quanto riguarda, il tipo di vaccino da utilizzare per la quarta dose di anti-difterite, tetano, pertosse, si conferma che il prodotto da utilizzare è quello a formulazione pediatrica, in grado di conferire una migliore risposta immune. 

Cordiali saluti,

dott.ssa Marta Ciofi degli Atti

Reparto malattie infettive
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