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LA FRASE PIU’ PERICOLOSA DI TUTTE:
ABBIAMO SEMPRE FATTO COSI’





L’abitudine è un muro



VALUTA LA FERITA

MINORE/PULITA A RISCHIO

CICLO VACCINALE 
COMPLETO?

CICLO VACCINALE 
COMPLETO?

NO o 
incerto

SI

VACCINO
DTP

DOSE NEI 10 
ANNI 

PRECEDENTI?

NO SI

VACCINO
DTP

NULLA

NO o 
incerto

VACCINO
DTP +

IMMUNO
GLOBULINE

SI

DOSE NEI 5 
ANNI 

PRECEDENTI?

NO SI

VACCINO
DTP

NULLA



VALUTA LA FERITA

A RISCHIO

CICLO VACCINALE 
COMPLETO?

NO o 
incerto

VACCINO
DTP +

IMMUNO
GLOBULINE

UNICA INDICAZIONE ALLE GAMMAGLOBULINE

FERITA A RISCHIO
SOGGETTO NON VACCINATO



Sebbene alcuni casi di 
tetano non abbiano una 

ferita documentata in 
anamnesi, le ferite 

minori, non complicate, 
sono considerate a 

basso rischio tetanico



QUALI SONO LE FERITE A 
MAGGIOR RISCHIO TETANICO?



QUALI SONO LE FERITE A 
MAGGIOR RISCHIO TETANICO?

FERITE PROFONDE FERITE CON RESIDUI NECROTICI

MORSI USTIONI o CONGELAMENTI

PUNTURE FERITE SPORCHE o CONTAMINATE 
(soprattutto terra)

FERITE PENETRANTI FERITE CAUSATE DA OGGETTI VELOCI

FRATTURE ESPOSTE FERITE CON CONTUSIONE

FERITE CON CORPI ESTRANEI FERITE NON MEDICATE DA OLTRE 4ore

FERITE CON INFEZIONE 
(soprattutto piogeniche)

FERITE CON COMPROMISSIONE 
VASCOLARE



In Italia, vaccinazione obbligatoria 

- dal 1938 per i militari, 

- dal 1963 per i bambini nel 2° anno di vita e per alcune categorie professionali 

considerate più esposte a rischio di infezione (lavoratori agricoli, allevatori di 

bestiame, ecc.). 

- Dal 1968 la somministrazione è stata anticipata al 1° anno di vita



CASI DI TETANO IN ITALIA



COSA STA 
ACCADENDO







L’introduzione del tossoide tetanico è considerato uno dei più grandi successi 
della medicina moderna.

Ancora oggi, tutti i casi di tetano sono in soggetti senza copertura vaccinale

(MALATTIA NON CURABILE MA PREVENIBILE)



I casi di tetano sono uno degli indicatori principali utilizzati 
dall’OMS per valutare le performance dei sistemi sanitari



40% di tutti i casi europei 
di tetano



• In Italia, si continuano a 
verificare casi di tetano e i tassi 
di notifica e di ospedalizzazione 
riportati risultano più alti rispetto 
a quelli di altri paesi europei.

• Nella gran parte dei casi 
riscontrati si trattava di soggetti 
non vaccinati o con vaccinazione 
incompleta.

• 80% dei casi si è verificato in 
soggetti di età superiore ai 64 
anni 

Tetano in Italia
Nonostante il miglioramento nella qualità dell’assistenza, il tetano  è 
ancora oggi gravato da un  tasso di letalità molto alto:  21 casi mortali su 
60 casi  in media l’anno riportati  nel periodo 2001-2010 1

Per tutti i gruppi di età Adulti
≥60 anni

Persone non 
vaccinate

Tasso di fatalità 11% 18% 22%



Razionale della profilassi antitetanica



non esiste 
immunità 
di gregge



PERCHE’ PARLARE DI 
VACCINAZIONE 
ANTITETANICA
CON VACCINO
TRIVALENTE?



La pertosse colpisce a tutte le età





• La pertosse negli adulti può essere grave e associata ad ospedalizzazione.

• Gli adulti rappresentano la seconda categoria ad alto grado di ospedalizzazione 
dopo i bambini troppo piccoli per essere vaccinati

PERTOSSE E ADULTI



non facciamo 
diagnosi

di pertosse



La pertosse è sottostimata



la difterite è storia?







Contesto epidemiologico Mondiale 
• Il numero di nuovi casi di malattia sembra essere in 
aumento

•Fattori come le migrazioni o l’instabilità politica possono 
contribuire all’insorgenza di nuove epidemie



GENNAIO 2016 – FEBBRAIO 2019

•Si sono verificate epidemie all’interno della popolazione 
di rifugiati (Rohingya) in Bangladesh (8403 casi) così 

come in aree che vivono conflitti e forte disagio sociale 
come lo Yemen (3340 casi) ed il Venezuela (2512 casi). 



La difterite è endemica in alcuni Paesi





Fonte: Ministero della Salute, Calendario vaccinale PNPV 2017-2019, https://www.salute.gov.it/imgs/C_17_pubblicazioni_2571_allegato.pdf; Piano Nazionale Prevenzione Vaccinale 2017-2019 

Ogni 10 anni (ogni gravidanza)
dTpa

Concentraz ridotta
Richiamo adulti e ogni 

gravidanza

(1) Soggetti ad aumentato rischio: HCP; adulti a contatto con neonati e donne ad ogni gravidanza

Nel corso dell’ età adulta è opportuna la 
somministrazione periodica (ogni 10 anni) 
della vaccinazione difterite-tetano-pertosse 
con dosaggio per adulto, che deve essere 
offerta in modo attivo, trovando anche le 
occasioni opportune per tale offerta ((es. 
visite per il rinnovo della patente di guida, 
visite per certificazioni effettuate presso il 
medico di medicina generale, etc.)[…] 

Piano Nazionale Prevenzione 
Vaccinale 2017-2019
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Calendario Vaccinale

In tutte le occasioni in cui deve essere 
effettuato un richiamo, il vaccino di scelta 
è dTpa o dTpa-IPV (nel caso in cui sia 
richiesto anche un richiamo anti-
poliomielite). Il Board auspica che il 
vaccino monovalente anti-tetano sia 
ritirato dal commercio, in quanto non esiste 
alcuna situazione in cui ne sia raccomandato 
l’utilizzo, essendo raccomandato che ogni 
richiamo anti-tetanico sia occasione anche di 
richiamo contro difterite e pertosse.

In considerazione della opportunità di sfruttare 
l’appuntamento decennale per conferire 
comunque un richiamo di immunità anche nei 
confronti di difterite e pertosse (la cui 
protezione è in ogni caso destinata a diminuire 
progressivamente in assenza di dosi di 
richiamo) e della opportunità di completare 
eventuali cicli incompleti di vaccinazione nei 
confronti del tetano, Si raccomanda che 
negli adulti di qualunque età sia eseguito 
ogni 10 anni un richiamo di vaccino dTpa; 
il vaccino è indicato anche nei soggetti che non 
siano stati vaccinati in precedenza contro la 
pertosse. 

Fonte: Board Calendario Viccinale per la vita, 2019. 



La pertosse è diventata un enorme problema in Italia, con alcuni casi di decessi 
neonatali per scarsa copertura vaccinale.
Il Piano Nazionale di Prevenzione Vaccinale (PNPV)  dal 2017 ha introdotto il 
richiamo per la vaccinazione antipertosse ogni 10 anni.

Il Ministero per la Salute ha di fatto proposto di sostituire la vaccinazione 
antitetanica con vaccino monovalente per la profilassi antitetanica delle ferite in 
Pronto Soccorso con il vaccino trivalente (Tetano, Pertosse e Difterite) in modo da 
aumentare la copertura vaccinale.

Il Vaccino trivalente è entrato nei LEA e non ha costo per le strutture 
sanitarie.







ABBIAMO SEMPRE FATTO COSI’:
E AVETE SEMPRE FATTO MALE



E ricordiamo che per la legge Gelli,l’unico profilo 
di responsabilità penale è la mancata aderenza 

alle evidenze scientifiche 
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