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Il PNV 2016-2018 visto 
dalla Regione.

Quali novità e quali 
conferme?



PIANO NAZIONALE PREVENZIONE VACCINALE

PNPV 2016-2018



Il PNPV 2016-2018 nella formulazione 

del nuovo calendario vaccinale tiene 

conto della proposta elaborata dalla 

SITI, FIMP, SIP e FIMMG che prevede 

l’introduzione di nuove vaccinazioni sia 

in età pediatrica che in età adulta

Calendario Vaccinale per la Vita 



Il calendario vaccinale del PNPV 2016-2018



Calendario Vaccinale per la Vita 2014 (SItI, SIP; FIMP, FIMMG)



� migliorare lo stato di salute della popolazione

attraverso la vaccinazione per la riduzione del carico 

delle malattie infettive prevenibili da vaccino

� Armonizzazione delle strategie vaccinali in atto nel 

Paese

� Equità nell’accesso a vaccini di elevata qualità e a 

servizi di immunizzazione di livello eccellente 

riducendo le diseguaglianze nel paese

Gli obiettivi generali del PNPV 2016-2018



“l’armonizzazione delle strategie vaccinali in atto nel nostro 

Paese, al fine di garantire equità nella prevenzione delle malattie 

suscettibili di vaccinazione ….. e assicurando parità di accesso

alle prestazioni vaccinali da parte di tutti i cittadini” 

e 

si proponeva come “il documento di riferimento ove si riconosce 

come priorità di Sanità Pubblica l’eliminazione o la riduzione del 

carico epidemiologico delle malattie infettive prevenibili da 

vaccino, attraverso l’individuazione di strategie efficaci ed 

omogenee da implementare sul territorio nazionale”.

ma ……..     anche Il Piano Nazionale 

Prevenzione Vaccinale 2012-2014 aveva 

come obiettivo generale



permane un forte divario tra le politiche 

vaccinali della Regione Campania e il resto 

del Paese, che ha determinato non solo 

disequità ma anche una grave limitazione 

al diritto alla salute 

eppure…..



Molte delle vaccinazioni di nuova 

introduzione nel calendario vaccinale del 

PNPV 2016 – 18 sono già offerte da diverse 

regioni e per altre è stato ampliato il target



Vaccinazione antimeningococco B



Vaccinazione antirotavirus



Piano Nazionale Prevenzione Vaccinale 2012-2014

vaccinazione anti-meningococcica

MEN C MEN C



Vaccinazione anti-HPV maschio



http://www.quotidianosanita.it/allegati/allegato6816134.pdf



http://www.quotidianosanita.it/allegati/allegato6816134.pdf



In Campania, in attesa del PNPV

proposta alla Struttura Commissariale di 

aggiornamento del calendario vaccinale



� Sostituzione del  vaccino coniugato anti meningococco C con 

la formulazione tetravalente (Men ACWY coniugato)* agli 

adolescenti (11-18 anni) e alle categorie a rischio di infezione 

invasiva meningococcica. Per tutti gli altri, il vaccino sarà reso 

disponibile in copayment,  su richiesta;

� Introduzione del  vaccino contro la meningite da 

meningococco gruppo B* alle categorie a rischio di infezione 

invasiva meningococcica. Per tutti gli altri il vaccino sarà reso 

disponibile in copayment,  su richiesta;

� Introduzione del vaccino anti-Rotavirus** con offerta attiva e 

gratuita per i bambini che entro il 1° anno di vita devono 

essere inseriti in comunità e ai bambini con condizioni di 

rischio per le quali la diarrea da rotavirus possa rappresentare 

un rischio di complicanze.Per tutti gli altri i il vaccino sarà reso 

disponibile in copayment,  su richiesta.



� Le coperture vaccinali

� risorse disponibili, aspetti strutturali ed 

organizzativi 

� informatizzazione dell’anagrafe 

vaccinale

Le criticità



http://www.quotidianosanita.it/allegati/allegato6816134.pdf
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• Calendario vaccinale regionale 

• Definizione dei livelli minimi organizzativi

• Software regionale unico per anagrafe vaccinale 

informatizzata

• Monitoraggio delle coperture vaccinali 

• Investire nella Formazione del personale

• Utilizzo dei nuovi mezzi di comunicazione 

• Realizzazione materiale informativo comune

Conclusioni

Impegno continuo da parte della Regione.…


