PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO

Reg. delib. n. 1173

VERBALE DI DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA PROVINCIALE

OGGETTO:

Prot. n.

Aggiornamento del calendario vaccinale contenuto nel piano provinciale di promozione delle
vaccinazioni per la provincia di Trento - accorpamento della vaccinazione Men B con le altre
vaccinazioni previste per l'eta pediatrica ed estensione della gratuita della vaccinazione anti-HPV a

favore dei soggetti fragili

Il giorno 08 Agosto 2025 ad ore 08:40 nella sala delle Sedute
in seguito a convocazione disposta con avviso agli assessori, si € riunita

LA GIUNTA PROVINCIALE
sotto la presidenza del
PRESIDENTE MAURIZIO FUGATTI
Presenti: VICEPRESIDENTE ACHILLE SPINELLI
ASSESSORE ROBERTO FAILONI
FRANCESCA GEROSA
MATTIA GOTTARDI
SIMONE MARCHIORI
MARIO TONINA
GIULIA ZANOTELLI
Assiste: IL DIRIGENTE NICOLA FORADORI

Il Presidente, constatato il numero legale degli intervenuti, dichiara aperta la seduta
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11 relatore comunica che:

il calendario delle vaccinazioni dell’infanzia, dell’adolescenza e dell’adulto, ¢ stato approvato dalla
Giunta provinciale con deliberazione n. 17 di data 13 gennaio 2012 e successivamente aggiornato
da ultimo con deliberazione n. 1483 di data 20 settembre 2024. Il calendario ¢ finalizzato a
mantenere e sviluppare le attivita di controllo delle malattie infettive prevenibili mediante le
vaccinazioni, a garantire alla popolazione I’offerta attiva e gratuita delle vaccinazioni considerate
prioritarie nonché a raggiungere e mantenere le coperture vaccinali raccomandate dal Piano
Nazionale di Prevenzione Vaccinale 2023-2025 (di seguito ‘PNPV 23-25") e dall’Organizzazione
mondiale della sanita (OMS).

Considerato I’andamento della copertura vaccinale relativa al vaccino per il Meningococco B (di
seguito ‘Men B’) nell’eta pediatrica e al fine di migliorarne le percentuali di adesione, anche alla
luce dei casi riscontrati nel corso dell’anno precedente, si € ritenuto opportuno convocare la
Commissione provinciale per le strategie vaccinali e la prevenzione delle patologie infettive (di

seguito ‘Commissione provinciale’) per esaminare le possibili azioni.

Nella riunione di data 15 luglio 2025 I’ Azienda provinciale per 1 servizi sanitari (di seguito ‘APSS”)
ha presentato 1 dati delle coperture vaccinali pediatriche dai quali emerge che il ciclo completo delle
vaccinazioni meningococciche non raggiunge 1’obiettivo di copertura del 90% stabilito dal PNPV
23-25.

In base al vigente calendario vaccinale dell’infanzia e dell’adolescenza, le prime 2 dosi del vaccino
contro il Men B sono somministrate nel primo anno di vita a distanza di almeno 15 giorni dal
vaccino esavalente e la terza dose al 15° mese di vita. Dai dati emerge che ’adesione alla
vaccinazione esavalente ¢ di 10 punti percentuali superiore rispetto a quella meningococcica,
suggerendo che I’eventuale co-somministrazione con gli altri vaccini porterebbe a un aumento delle
coperture per la vaccinazione meningococcica.

Recenti studi, presentati dall’APSS alla Commissione provinciale, evidenziano come la co-
somministrazione dei vaccini per i quali una persona ¢ idonea al momento della medesima favorisce
il completamento del ciclo vaccinale entro 1’eta raccomandata dal PNPV 23-25, salvo specifiche
controindicazioni evidenziate dal medico curante. La co-somministrazione permetterebbe altresi di
ottimizzare la gestione delle sedute vaccinali e dell’aggiornamento dell’Anagrafe Vaccinale
Nazionale.

Alla luce di tali dati e viste le esperienze di altre regioni che hanno adottato la co-somministrazione
della vaccinazione Men B insieme alle altre vaccinazioni previste per 1’eta pediatrica, tra cui
Calabria, Liguria, Marche, Sicilia e Veneto, nonché tenuto conto della sicurezza per gli utenti,
I’APSS propone alla Commissione provinciale di modificare il calendario vaccinale, come riportato
nell’allegato parte integrante alla presente deliberazione, accorpando la somministrazione delle dosi
del vaccino per il Men B con:

* le vaccinazioni esavalente, rotavirus e pneumococco per il primo anno di vita,

* la vaccinazione MPRV (morbillo, parotite, rosolia, varicella), Meningococco ACWY per il

secondo anno di vita.

Considerati 1 dati e gli studi presentati, la Commissione provinciale si esprime in senso favorevole.

Con riferimento alla vaccinazione per il Men B nell’eta dell’adolescenza, al fine di incrementare la
relativa copertura, I’APSS propone alla Commissione provinciale di avviare la chiamata attiva per
tale vaccinazione al 15° anno di eta a partire dalla coorte dei nati nel 2009, purché gli stessi non
siano stati gid vaccinati nei 5 anni precedenti. La Commissione provinciale esprime parere
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favorevole a tale proposta.

Con riferimento alla vaccinazione contro il papilloma virus umano (di seguito ‘HPV”’), al fine di
promuoverne 1’adesione da parte dei soggetti a rischio per condizioni patologiche, c.d. soggetti
fragili, secondo la definizione contenuta nel PNPV 23-25, I’APSS propone alla Commissione
provinciale, che si esprime in senso favorevole, di prevedere la gratuita della vaccinazione per tali
categorie di persone.

Preso atto dei pareri espressi dalla Commissione provinciale, con la presente deliberazione si
propone di aggiornare il calendario provinciale delle vaccinazioni, come da allegato parte integrante
e sostanziale del seguente provvedimento, i cui oneri trovano copertura nelle risorse di parte
corrente ripartite dalla Giunta provinciale con deliberazione n. 2237 di data 23 dicembre 2024
“Prime disposizioni e direttive per il finanziamento delle funzioni ed attivita del Servizio Sanitario
Provinciale per il triennio 2025-2027 e assegnazione all’Azienda provinciale per i servizi sanitari di
una quota del fabbisogno corrente anno 2025” successivamente integrata con provvedimento n. 438
di data 28 marzo 2025.

Tutto ci0 premesso
LA GIUNTA PROVINCIALE

- sentito il relatore;
- visti gli atti citati in premessa;
- a voti unanimi, espressi nelle forme di legge

delibera

1. di approvare, per le motivazioni espresse in premessa, 1’aggiornamento del calendario
vaccinale contenuto nel piano provinciale di promozione delle vaccinazioni per la Provincia
autonoma di Trento, come riportato nell’allegato parte integrante alla presente deliberazione,
mediante:

a) accorpamento della somministrazione della prima e seconda dose del vaccino per il
Men B insieme ai vaccini esavalente, rotavirus € pneumococco, ¢ della terza dose
insieme ai vaccini MPRV (morbillo, parotite, rosolia, varicella) e Meningococco
ACWY;

b) avviare la chiamata attiva per la vaccinazione Men B al 15esimo anno di eta a partire
dalla coorte dei nati nel 2009;

c) estensione della gratuita della vaccinazione anti HPV a favore dei soggetti a rischio
per condizioni patologiche, secondo la definizione contenuta nel PNPV 23-25;

2. di dare atto che il calendario provinciale delle vaccinazioni dell’infanzia, dell’adolescenza e
dell’adulto, approvato dalla Giunta provinciale con deliberazione n. 17 di data 13 gennaio
2012, cosi come modificato da ultimo con deliberazione n. 1483 di data 20 settembre 2024,
¢ integrato e modificato come da allegato, parte integrante e sostanziale del presente
provvedimento;

3. di dare atto che gli oneri derivanti dall’aggiornamento del calendario provinciale delle
vaccinazioni dell’infanzia, dell’adolescenza e dell’adulto di cui al punto 1) sono ricompresi
nelle risorse di parte corrente, ripartite dalla Giunta provinciale con deliberazione n. 2237 di
data 23 dicembre 2024 successivamente integrata con deliberazione n. 438 di data 28 marzo
2025 concernente disposizioni e direttive per il finanziamento delle funzioni ed attivita del
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Servizio Sanitario Provinciale per il triennio 2025-2027;

4. di dare atto che I'imputazione della spesa di cui al punto 3 ¢ coerente con I’esigibilita della
stessa;

5. dare atto che per il presente provvedimento non ¢ necessario acquisire il CUP “Codice
Unico di Progetto” in applicazione dell’articolo 11 della legge 16 gennaio 2003 n.3, come
modificato con il Decreto-legge 16 luglio 2020, n. 76, convertito con modificazioni dalla
legge 11 settembre 2020, n.120;

6. di trasmettere il presente provvedimento all’Azienda provinciale per i servizi sanitari per gli
adempimenti di competenza.
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Adunanza chiusa ad ore 09:45

Verbale letto, approvato e sottoscritto.

Elenco degli allegati parte integrante

001 Allegato

IL PRESIDENTE

Maurizio Fugatti IL DIRIGENTE
Nicola Foradori

Questo atto, se trasmesso in forma cartacea, costituisce copia
dell’originale informatico firmato digitalmente, predisposto e
conservato presso questa Amministrazione in conformita alle Linee
guida AgID (artt. 3 bis, c. 4 bis, e 71 D.Lgs. 82/2005). La firma
autografa ¢ sostituita dall'indicazione a stampa del nominativo del
responsabile (art. 3 D.Lgs. 39/1993).

Questo atto, se trasmesso in forma cartacea, costituisce copia
dell’originale informatico firmato digitalmente, predisposto e
conservato presso questa Amministrazione in conformita alle
Linee guida AgID (artt. 3 bis, c. 4 bis, e 71 D.Lgs. 82/2005). La
firma autografa ¢& sostituita dall'indicazione a stampa del
nominativo del responsabile (art. 3 D.Lgs. 39/1993).

Pag5di5 RIFERIMENTO : 2025-5128-00105

Num. prog. 5di 11



Calendario provinciale delle vaccinazioni dell’infanzia e dell’adolescenza

VACCINO ETA’
0-30 3° mese 4° mese 5° mese 6°-7° mese | 11° 13° 15° 6° 12° 15° anno
giorni mese mese mese anno anno
DTPa DTPa DTPa DTPa DTPa® dTpa @
IPV (Polio) 1PV 1PV 1PV 1PV 1PV
EpB (Epatite B) EpB-1,2% | EpB EpB EpB
Hib (Emofilo) Hib Hib Hib
PCV-15 (Pneumococco) PCV-15 PCV-15 PCV-15
Men B (Meningococco B) MenB-1 MenB-2 MenB-3 Men-B®
MPRV-1®
MPRV oppure MPRV
MPR +Var
Men ACWY Men Men
(Meningococco ACWY) ACWY ACWY®
HPV HPV-1,2 @ HPV ®
Rotavirus Cicloa2o0a3dosi®
Epatite A Ciclo vaccinale a partire da 1 anno di eta nei soggetti a rischio”
Influenza Annuale *V A rischio™?

Interpretazioni delle eta di offerta del calendario
3° mese si intende dal 61° giorno di vita

6° anno si intende da 5 anni e un giorno fino al 6° compleanno
12° anno si intende da 11 anni e 1 giorno fino al 12° compleanno
15° anno si intende da 14 anni e 1 giorno fino al 15° compleanno

Legenda:

DTPa: vaccino antidifto-tetanico-pertossico acellulare

dTpa: vaccino antidifto-tetanico-pertossico acellulare per adolescenti e adulti

IPV: vaccino antipolio inattivato
Hib: vaccino contro le infezioni invasive da Haemophilus influenzae b
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PCV-15: vaccino antipneumococcico coniugato 15 valente
Men B: vaccino antimeningococcico B

MPRV: vaccino antimorbillo-parotite-rosolia-varicella

MPR: vaccino antimorbillo-parotite-rosolia

Var: vaccino antivaricella

Men ACWY:: vaccino antimeningococco tetravalente coniugato
HPV: vaccino antipapilloma virus

Rotavirus: vaccino contro i rotavirus

Epatite A: vaccino contro il virus dell’epatite A

Infuenza: vaccino contro i virus influenzali

Note:

1) Come dose di richiamo al 6° anno puo essere utilizzato sia il vaccino combinato quadrivalente formulazione bambini (DTPa-IPV) sia il vaccino quadrivalente a
ridotto contenuto di antigeni della difterite e pertosse (dTpa-IPV) il cui impiego ¢ approvato in scheda tecnica a partire dai 4 anni di etd. Dopo il compimento dei 7
anni viene utilizzato di norma un vaccino a ridotto contenuto di antigeni della difterite e pertosse (dTpa-IPV).

2) Come dose di richiamo al 15° anno viene utilizzato il vaccino quadrivalente dTpa-IPV. I successivi richiami verranno eseguiti ogni 10 anni utilizzando il vaccino
dTpa.

3) Per i bambini nati da madri positive per HBsAg: somministrare entro le prime 12-24 ore di vita, contemporaneamente alle immunoglobuline specifiche antiepatite B,
la prima dose di vaccino anti-HBV; il ciclo andra completato con una seconda dose a distanza di 4 settimane dalla prima, con una terza dose dopo il compimento
della ottava settimana e con la quarta dose in un periodo compreso tra 'undicesimo ed il dodicesimo mese di vita, anche in concomitanza con le altre vaccinazioni.

4) La chiamata attiva per la vaccinazione Men B nell’adolescente avverra a partire dalla coorte del 2009, includendo in prospettiva futura anche 1’eventuale dose di
richiamo per i soggetti gia immunizzati secondo il calendario del nuovo nato

5) La vaccinazione morbillo-parotite-rosolia-varicella ¢ eseguita con vaccino tetravalente MPRV; puo essere effettuata con vaccino MPR e vaccino varicella
monovalente in presenza di specifiche indicazioni previste dalla “Guida alle controindicazioni delle vaccinazioni (Aggiornamento 2018)”.

6) Una dose di vaccino Men ACWY ¢ offerta sia ai quindicenni mai vaccinati in precedenza sia agli immunizzati nel secondo anno di vita con Men C o Men ACWY.

7) La vaccinazione viene eseguita con vaccino HPV nona valente (contro i genotipi 6, 11, 16, 18, 31, 33, 45, 52, 58) verso i ceppi oncogeni ¢ i ceppi causa dei condilomi
genitali.

8) Per incrementare le coperture vaccinali ¢ opportuno il recupero (catch up) dei giovani fino a 30 anni e delle giovani fino a 40 anni che non si sono vaccinati/e in
precedenza.

9) La vaccinazione viene somministrata per via orale in due o tre dosi a seconda del tipo di vaccino utilizzato. Il ciclo di base puo essere iniziato a 6 settimane e deve
terminare entro le 24 o 36 settimane a seconda del vaccino utilizzato.

10) La vaccinazione ¢ raccomandata ai contatti stretti di casi di malattia e ai bambini e adolescenti appartenenti a gruppi di popolazione a rischio di esposizione al virus
dell’epatite A (nomadi, famiglie provenienti da Paesi ad alta endemia per le quali siano prevedibili viaggi verso i Paesi d’origine)

11) Vaccinazione proposta annualmente secondo la Circolare Ministeriale ponendo particolare attenzione ai soggetti rientranti nelle categorie di rischio
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Calendario provinciale delle vaccinazioni degli adulti

VACCINO ETA’
18-25 anni 25-59 anni 60-64 anni — >65anni
Influenza © 1 dose/anno (categorie a rischio) 1 dose/anno

Pneumococco (PCV-20)

1 dose

Pneumococco ¥ (PCV-20 +

1 dose (categorie a rischio)

PPV23)
Herpes Zoster © 2 dosi (0,2-6 mesi) categorie a rischio 2 dosi (0,2-6 mesi)
dTpa @ 1 dose booster ogni 10 anni

EpA © (Epatite A)

2 dosi (0,6-12 mesi)

EpB © (Epatite B)

3 dosi (0,1,6 mesi)

MPRYV @ 2 dosi (0,4-8 settimane)
MPR ® 2 dosi (0,4-8 settimane)
VAR @ (Varicella) 2 dosi (0,4-8 settimane)
MenACWY 9 1 dose 1 dose (categorie a rischio)
(Meningococco ACWY)
MenB " (Meningococco B) 2 dosi (0,2 mesi) 2 dosi (0,2 mesi) categorie a rischio
TBE @ 3 dosi (0,1-12 mesi)
(Meningo-encefalite da
zecche)
HPV ¥ 3 dosi (0,2,6 mesi)

Legenda:

Influenza: vaccino contro 1’influenza stagionale

PCV-20: vaccino antipneumococcico coniugato 20 valente

PPV23: vaccino antipneumococcico polisaccaridico 23valente

Herpes zoster: vaccino antiherpes Z

dt/dTpa: vaccino antidifto-tetanico per adulti/antidifto-tetanico-pertossico acellulare per adulti
Epatite A: vaccino contro il virus dell’epatite A
Epatite B: vaccino contro il virus dell’epatite B
MPRYV: vaccino antimorbillo-parotite-rosolia-varicella

VAR: vaccino antivaricella

MPR: vaccino antimorbillo-parotite-rosolia
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Men ACWY': vaccino antimeningococco tetravalente coniugato
Men B: vaccino antimeningococcico B

TBE: vaccino antimeningoencefalite da zecche

HPV: vaccino antipapilloma virus

Note:

1) Raccomandata alle categorie di soggetti individuati dalla Giunta Provinciale.

2) Raccomandata per i soggetti a rischio di malattia invasivas

3) Raccomandata per soggetti con diabete mellito complicato, patologia cardiovascolare (classe NYHA> 3), BPCO e asma severo (FEV1 60%-80%), recidive o con forme

particolarmente gravi di Herpes Zoster, in particolare se ¢ gia stata tentata I’immunizzazione con vaccino vivo attenuato, immunodeficienza congenita/acquisita compresi i

soggetti destinati a terapia immunosoppressiva. Tra i soggetti immunodepressi rientrano le seguenti condizioni: immunodeficienza primaria per difetti dell’immunita innata

(deficit del complemento, difetti delle cellule fagocitiche, difetti associati ai recettori cellulari e alla produzione di citochine), per difetti dell’immunita adattativa (deficit della

produzione delle Ig o di sottoclassi di Ig quali agammaglobulinemia, immunodeficienza comune variabile, deficit di IgA ecc.) e per deficit combinati che coinvolgono la

funzione delle cellule T tra cui immunodeficienza severa combinata; sindrome di DiGeorge ecc.; immunodeficienza secondaria per tumori in trattamento chemio o radio terapico,

per trapianto di cellule staminali o di organo solido, per malattie inflammatorie croniche tra cui le malattie infiammatorie croniche intestinali (MICI/IBD), per malattie immuno-

reumatologiche (malattie infiammatorie articolari, LES, vasculiti, connettiviti sistemiche, malattie auto inflammatorie ecc.), neurologiche, nefrologiche, ematologiche (anemia

emolitica autoimmune ecc.), per infezione da HIV e pazienti in trattamento con corticosteroidi ad alte dosi (20 mg/die prednisone), farmaci citotossici, inibitori della calcineurina,

anticorpi monoclonali esclusi i pazienti in terapia con anticorpi monoclonali per sola osteoporosi o per la sola dermatite atopica, e altri immunosoppressori.

4) Raccomandata agli adulti che hanno completato il ciclo di vaccinazione primaria (3 dosi a 0, 1, 6 mesi), un richiamo di vaccino dTpa ogni 10 anni.

5) Offerto alla popolazione adulta secondo le indicazioni cliniche, comportamentali o occupazionali

6) Offerto alla popolazione adulta secondo le indicazioni cliniche, comportamentali o occupazionali

7) Nei soggetti non precedentemente vaccinati

8) Nei soggetti non precedentemente vaccinati

9) Nei soggetti a rischio di complicanze, anamnesticamente negativi e non precedentemente vaccinati

8) Raccomandata per i soggetti a rischio di malattia invasiva

9) Raccomandata per i soggetti a rischio di malattia invasiva

10) Raccomandata per i soggetti residenti in aree a rischio e professionalmente esposti

11) Vaccino nonavalente (contro i genotipi 6, 11, 16, 18, 31, 33, 45, 52, 58) verso i ceppi oncogeni ¢ i ceppi causa dei condilomi genitali offerto ai maschi fino a 30 anni e
alle femmine fino a 40 anni non vaccinati in precedenza e alla popolazione adulta secondo le indicazioni cliniche o comportamentali.
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MODALITA’ DI OFFERTA VACCINALE DEL SERVIZIO SANITARIO PROVINCIALE

Le vaccinazioni inserite nel calendario provinciale delle vaccinazioni dell'infanzia e dell'adolescenza sono
offerte attivamente e a titolo gratuito dai sevizi vaccinali dell’ Azienda provinciale ai soggetti iscritti al servizio
sanitario provinciale secondo la tempistica prevista nel calendario. Le stesse vaccinazioni sono offerte
gratuitamente anche ai bambini e adolescenti presenti nel territorio provinciale anche se non iscritti al servizio
sanitario provinciale secondo la tempistica prevista nel calendario.

Per chi non si vaccina al momento della chiamata viene mantenuto il diritto alla gratuita in caso di adesione
ritardata sia per le vaccinazioni non obbligatorie pediatriche e dell’adolescenza almeno fino ai 18 anni

compresi, sia per quelle dell’adulto nel rispetto delle indicazioni contenute nel “Riassunto delle Caratteristiche
del Prodotto-RCP” di ogni specifico vaccino.

Le vaccinazioni effettuate ai viaggiatori che si recano all’estero per missioni umanitarie, missioni di pace,
volontariato e motivi di adozione sono gratuite se attestate al momento della vaccinazione.

Nel caso di richieste di vaccinazioni in fasce d’eta diverse da quelle previste dal calendario si adottano le
modalita indicate di seguito.

- IPV, DTPa/dTpa, dTpalPV, MPRV, MPR e¢ VAR: I’immunizzazione primaria ed eventuali richiami, sono
sempre effettuati gratuitamente dai Servizi vaccinali, anche dopo il compimento del 18° anno d’eta.

-Epatite B: offerta gratuita per i soggetti 0-18 anni e per i soggetti a rischio mai vaccinati.

- Hib: offerta gratuita per i soggetti 0-18 anni. Offerta gratuita per i soggetti di tutte le eta ad alto rischio di
malattia invasiva da emofilo.

- Pneumococco. PCV: offerta gratuita per i soggetti 0-18 anni.

-PCV- 20 offerta gratuita per le persone di eta uguale o superiore ai 65 anni e per le persone ospiti di Residenze
sanitarie assistenziali, socio-assistenziali e altre strutture protette. Nei soggetti a rischio di malattia invasiva da
pneumococco a partire dai 18 anni la vaccinazione con PCV-20 ¢ offerta gratuitamente ed ¢ seguita, a distanza di
almeno 8 settimane, dalla vaccinazione con PPSV23. La gratuita permane anche per tale vaccino.

- Herpes zoster: offerta gratuita per le persone di eta uguale o superiore ai 65 anni e per le persone ospiti di
Residenze sanitarie assistenziali, socio-assistenziali e altre strutture protette. Inoltre, offerta gratuita per i
soggetti di eta superiore ai 18 con le seguenti condizioni di rischio: diabete mellito complicato, patologia
cardiovascolare (classe NYHA> 3), BPCO e asma severo (FEV1 60%-80%), recidive o con forme
particolarmente gravi di Herpes Zoster, in particolare se ¢ gia stata tentata I’immunizzazione con vaccino vivo
attenuato, immunodeficienza congenita/acquisita compresi i soggetti destinati a terapia immunosoppressiva. Tra
i soggetti immunodepressi rientrano le seguenti condizioni: immunodeficienza primaria per difetti dell’immunita
innata (deficit del complemento, difetti delle cellule fagocitiche, difetti associati ai recettori cellulari e alla
produzione di citochine), per difetti dell’immunita adattativa (deficit della produzione delle Ig o di sottoclassi di
Ig quali agammaglobulinemia, immunodeficienza comune variabile, deficit di IgA ecc.) e per deficit combinati
che coinvolgono la funzione delle cellule T tra cui immunodeficienza severa combinata; sindrome di DiGeorge
ecc.; immunodeficienza secondaria per tumori in trattamento chemio o radio terapico, per trapianto di cellule
staminali o di organo solido, per malattie infiammatorie croniche tra cui le malattie infiammatorie croniche
intestinali (MICI/IBD), per malattie immuno-reumatologiche (malattie infiammatorie articolari, LES, vasculiti,
connettiviti sistemiche, malattie auto inflammatorie ecc.), neurologiche, nefrologiche, ematologiche (anemia
emolitica autoimmune ecc.), per infezione da HIV e pazienti in trattamento con corticosteroidi ad alte dosi (20
mg/die prednisone), farmaci citotossici, inibitori della calcineurina, anticorpi monoclonali esclusi i pazienti in
terapia con anticorpi monoclonali per sola osteoporosi o per la sola dermatite atopica, e altri immunosoppressori.
- Men B: offerta gratuita per i soggetti fino a 25 anni mai vaccinati in precedenza sia per quelli gia immunizzati
nell’infanzia purché siano trascorsi almeno 5 anni dalla dose precedente; dopo il compimento del 25° anno d’eta
la vaccinazione viene eseguita a pagamento su richiesta dell’interessato fino all’eta massima prevista in scheda
tecnica. Offerta gratuita per i soggetti di tutte le eta ad alto rischio di malattia invasiva da meningococco.

- MenACWY: offerta gratuita per i soggetti fino a 25 anni mai vaccinati in precedenza e per quelli gia
immunizzati nell’infanzia; dopo il compimento del 25° anno d’eta la vaccinazione viene eseguita a pagamento su
richiesta dell’interessato fino all’eta massima prevista in scheda tecnica. Offerta gratuita per i soggetti di tutte le
eta ad alto rischio di malattia invasiva da meningococco.
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- HPV (virus del papilloma umano): offerta gratuita alla popolazione femminile di eta compresa tra 16 e 40 anni
e maschile di eta compresa tra 16 e 30 anni non precedentemente vaccinati; dopo tali eta la vaccinazione viene
eseguita a pagamento su richiesta dell’interessato fino all’eta massima prevista in scheda tecnica.

Offerta gratuita per le persone affette da HIV; per altri soggetti a rischio elevato di infezione

(uomini che fanno sesso con uomini e soggetti con numerosi partner sessuali); per le donne che hanno subito
trattamenti per lesioni HPV correlate fino ad un massimo di 3 anni dal trattamento stesso.

- Epatite A: offerta gratuita alle persone che hanno avuto contatti stretti con un caso di epatite A; ai soggetti della
fascia d’eta 1-18 anni appartenenti a gruppi di popolazione a rischio di esposizione al virus dell’epatite A
(nomadi, famiglie provenienti da Paesi ad alta endemia per le quali siano prevedibili viaggi verso i Paesi di
origine), agli emofiliaci, ai detenuti, agli epatopatici cronici e ai tossicodipendenti che fanno uso di droghe
iniettabili; ad altri soggetti a rischio elevato di infezione che si rivolgono all’ambulatorio IST (omosessuali e
soggetti con numerosi partner sessuali).

-TBE: l’offerta gratuita del vaccino contro I’encefalite da zecche a tutti gli iscritti al Servizio sanitario
provinciale.
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