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Gentili Dirigenti Scolastici,

la preadolescenza e |'adolescenza rappresenta il momento per la somministrazione di richiami di
vaccinazioni gia effettuate nellinfanzia e per nuove vaccinazioni da effetivare elettivamente in
questo periodo della vita, dal compimento degli 11 anni, in conformita con quanio previsto dal
Piano Nazionale Vaccini 2017-2019, attualmente in vigore.

Vaccinazioni anti difterite, fetano, pertosse, poliomielite

Richiami al compimento degli 11 anni
Ohbligatorie (fino al 16° anno) - Gratuite

Vaccinazioni anti-morbillo-parotite-rosolia e anti-varicella

2 dosi nef soggetti non vaccinati in precedenza (solo 1 dose se soggetti vaccinati gia vaccinati)
Obbligatorie (fino al 16° anno) - Gratuite

Vaccinazione anti-papillomavirus

2 dosi al compimento degli anni 11 (dall'{1° al 12° compleanno)
3 dosi dope il compimento del 14° 0 15° anno
Raccomandata - Gratuita

Vaccinazione anti-meningococce C quadrivalente ACWY

1 dose tra il 12° e il 18° anno
Raccomandata - Gratuita

E molto importante che durante Padolescenza sia effettuata una dose di vaccino anti-
meningococcico  quadrivalente ACWY, sia a chi non abbia mai effettuato nelfinfanzia la
vaccinazione anti-meningococcica C, sia a chi ne abbia gia ricevuto una dose, in quanto la
persistenza della protezione & legata a un elevato fitolo anticorpale battericida, che tende a
diminuira nel fempo.

Per quanto detto si chiede la Vostra Cortese coliaborazione per la diffusione di queste informazioni
e della nota allegata indirizzata ai Genitori degli alunni delle classi V elementare, 1, Il & Il media
inferiore con le indicazioni delle modalita di prenotazione, attraverso le vie usualmente utilizzate
per le comunicazioni alle famiglie.

Cordialmente

Immunoprofilassi Direttore UOC SISP
i Dott. Saul Torchia
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Gentili Genitori,

Vi ricordiamo che a 11 anni compiuti e oltre, il Piano Nazionale della Prevenzione Vaccinale
2017 - 2019 prevede il richiamo della vaccinazione difterite - tetano - pertosse - polio,
del vaccino antimeningococco ACWY, del vaccino antimeningococco B della
vaccinazione anti varicella e della vaccinazione antipapillomavirus.

Vi invitiamo quindi a prenotare tali vaccinazioni:

s sito online http://www.aslroma3.it/sportelio-unico-vaccinazioni/

« e-mail: vaccinazioni@aslroma3.it

e numero verde vaccinazioni: 800605040 - Attivo dal lunedi al venerdi dalle ore 8,00
alle ore 18,00

Il Pediatra, il Medico di Famiglia e i Medici dei Centri Vaccinali deila ASL potranno fornire
tutte le informazioni ritenute utili.

Vi propeniamo inoltre alcuni autorevoli siti in tema di vaccinazioni:

www.epicentro.it www.iss.it www.ministerosalute.it www.vaccinarsi.org

Se le vaccinazioni sono state effettuate dal pediatra o presso centri vaccinali di altra Regione
vi invitiamo ad inviare it certificato allindirizzo vaccinazioni@aslroma3.it, per permettere la
registrazione nell’Anagrafe Vaccinale Regionale.

Nel ringraziarvi per l'attenzione vi garantiamo l'assoluta riservatezza nel trattamento dei
datl ai sensi del regolamento UE 2016/679 ii cui testo integrale potra visionare sul sito
aziendale http://www.aslroma3.it/

Responsabile, U.O.
olt.ssa Patrizia

Immunoprofilassi Direttore U.O.C SISP
Grammatico Dott] Saul Torchia
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