LA VACCINAZIONE CONTRO LA POLIOMIELITE

LA POLIOMIELITE è una malattia causata da tre diversi tipi di virus che si trasmettono prevalentemente attraverso l'apparato digerente.

Quando una persona suscettibile (cioè non resa immune dal vaccino o dalla malattia) entra in contatto con il virus si possono verificare diverse possibilità. Si va da un'infezione inapparente, che si ha nel 95 % dei casi e che porta all'immunizzazione del soggetto senza sintomi di malattia, alla polio paralitica che colpisce un bambino ogni 1000 contagiati e provoca la paralisi di uno o più gruppi di muscoli.
In Italia nel 1957 ci sono stati circa 6.000 casi di poliomielite paralitica, poi con l'inizio della vaccinazione la malattia si è progressivamente ridotta (tra il 1969 e il 1979 sono stati segnalati 211 casi) fino ad arrivare alla completa scomparsa dell'infezione contratta naturalmente (dal 1989 non si segnalano casi).

È probabile che tra pochi anni, grazie alla vaccinazione, si potrà considerare l'Italia completamente indenne da virus della poliomielite e si potrà smettere senza pericolo di vaccinare i neonati; per il momento, anche in considerazione del notevole flusso immigratorio che riguarda il nostro paese, si preferisce continuare con la vaccinazione di massa.

IL VACCINO CONTRO LA POLIOMIELITE
Esistono due tipi di vaccino contro la poliomielite:
· IPV, si somministra con un'iniezione intramuscolare, è stato preparato da Salk nel 1954 con virus inattivato, cioè ucciso; dagli anni '80 è usato un vaccino IPV potenziato, più efficace.
· OPV, si somministra per via orale, è stato messo a punto da Sabin nel 1957, contiene i virus vivi, ma attenuati in modo che non possano provocare la malattia. In Italia è stato introdotto nel 1964 e reso obbligatorio dalla Legge n. 51 del 4 febbraio 1967.
EFFICACIA DEI VACCINI
Entrambi sono molto efficaci, già dopo due dosi é immunizzato almeno il 90 % dei vaccinati.

CONTROINDICAZIONI

Il vaccino Salk a virus uccisi non presenta controindicazioni se non quelle generali per tutte le vaccinazioni, si usa quando è controindicato il Sabin.
Il vaccino Sabin contiene virus vivi e non deve essere utilizzato nei seguenti casi:

· Bambini con gravi forme di tumori.

· Grave abbassamento delle difese immunitarie per malattie o per particolari terapie.

· Gravi malattie del sistema nervoso.

· Quando col bambino vivono persone con grave riduzione delle difese immunitarie.

· Oltre i 18 anni di età.

· Donne in stato di gravidanza.

EFFETTI COLLATERALI E RISCHI DELLA VACCINAZIONE
· La maggioranza dei vaccinati non ha effetti collaterali, o se li presenta sonoi molto lievi: a volte può succedere che dopo il vaccino di Sabin il bambino sia irritabile, con meno appetito, può avere diarrea; dopo il Salk può avere una reazione nel punto dell'iniezione (rossore, gonfiore, dolore della durata di qualche giorno), rara la febbre.
· Come qualsiasi sostanza estranea all'organismo i componenti del vaccino possono provocare gravi reazioni allergiche, tale evenienza è però estremamente rara.

· Il vaccino di Sabin presenta molti vantaggi, è senz'altro da preferire quando si è in presenza di una situazione epidemiologica con casi di infezione naturale, ma, contenendo un virus vivo, può provocare, anche se con estrema rarità (circa un caso ogni 700.000 dopo la prima dose di vaccino, molto più raramente dopo le dosi successive), una poliomielitica paralitica post-vaccinazione. Negli ultimi anni in Italia si è verificato circa un caso all'anno. Questo rischio non era più ammissibile in un Paese, come il nostro, che ormai da una decina di anni non presenta più un caso di polio paralitica da virus selvaggio, per cui il Ministero della Sanità ha stabilito nell'aprile del 1999 un nuovo calendario vaccinale che prevede di utilizzare per le prime due dosi il vaccino a virus uccisi Salk e per le seconde due il vaccino Sabin. Questo calendario misto evita la possibilità di paralisi associata al vaccino.

· I virus vivi contenuti nel vaccino di Sabin sono eliminati con le feci per circa quattro settimane dopo la vaccinazione; possono infettare i componenti della famiglia non vaccinati (non sono segnalati casi in Italia negli ultimi 15 anni) o che abbiano malattie del sistema immunitario o che stiano facendo terapie immunosoppressive. 
